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In Kurze

9 Punkte, die zum Erfolg fuhren:

1. Bewegung (nicht zum Kalorienverbrennen!):
- Kopplung Bewegung, Hirn und Nahrungszufuhr (siehe 2)
- Vor allem zum Muskelaufbau
- Fettabbau ist morgens und nuchtern am effektivsten.

2. ,Kortikal” Essen = gezugeltes und langsames Essen: wird durch unser
Frontalhirn gesteuert - und dieser Hirnteil wird auch durch Bewegung
aktiviert.

Dazu hilft auch das regelmassige Fuhren eines Ess-Tagebuchs.

3. genugend Schlaf (7-8 Stunden) synchron mit

4. regelmassiges Essen ohne Zwischenmahlzeiten (max. 3x pro Tag)
und optimal ware dies innert 8 Stunden (16:8-Ernahrung) und nur
tagsuber zu tun - moglichst nicht mehr in der Dunkelheit: Deshalb
auch Unterschied Winter und Sommer.

Die ideale Reihenfolge wahrend einer Mahlzeit ist:

1.) zuerst die Ballaststoffe (Gemuse, Salat, Nusse), dann

2.) die Proteine (Kase, Hulsenfrluchte, Fisch, Ei) und nur zum Schluss eventuell
3.) die Starke (Brot, Pasta) und wenig Zucker (als Dessert!).

5. Eiweissreiches Essen (sattigt gut - baut Muskeln auf...) - aber wenig
oder kein Fleisch.
Kohlenhydrate kann man problemlos und meist stark reduzieren. Und
falls doch:
Starke (Brot, Pasta) und Zucker (Dessert) immer zum Schluss.



https://newswalser.wordpress.com/wp-content/uploads/2025/01/nutshell-1.jpg
https://www.dr-walser.ch/dinner_cancelling/
https://www.dr-walser.ch/abnehmen/#fleisch
https://www.dr-walser.ch/abnehmen/#fleisch

Abnehmen | 2

6. Muskel aufbauen statt Fett weghungern.

7. Etwas kuhlere Raumtemperatur verstarkt die Abnehm-Wirkung der
braunen Fettzellen.

8. Viel Obst und Gemuse lasst die Darmflora reicher werden, was sich
immer mehr als enormes Gewicht gegen die Fettleibigkeit erweist.
Vor jeder Mahlzeit eine Gemusevorspeise.

9. 1/2 Liter Wasser vor allen Hauptmahlzeiten trinken - und man nimmt
zusatzlich ganz einfach ein weiteres Kilogramm pro Monat ab.

10. >>> gleich weiter zu Ozempic®, Wegovy®, Monjouro® u.a. - die Abnehm-
oder besser Adipositas-Spritzen

Bin ich uberhaupt zu fett?

Gesundheitlich wichtiqg ist die sogenannte Waist-Hip-Ratio

Kurz und bundig:
Unstrittig in der Praxis ist nur, dass ein BMI zwischen 22 und 28 erfreulich

ist und dass bei 40 (und unter 15!) die Alarmstufe Rot beginnt.
Dazwischen herrscht Verwirrung.



https://www.dr-walser.ch/evimed_wasser_gewicht.pdf
http://www.dr-walser.ch/bmi/#whr
http://www.dr-walser.ch/bmi/#whr
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(Copyright beim Fotografen)

Eugénie Rebetez: ein tolles Beispiel fir eine kreative Mollige, die absolut sich selbst
und in Bewegung ist (und damit auch absolut ,,gesund”)!

Weshalb will ich abnehmen? Werde ich dabei
glucklicher?

Um abzunehmen, erndhren und bewegen sich Menschen oft aus den falschen
Grunden gesund. Sie wollen besser aussehen, weil sie glauben, dadurch glucklicher
zu werden. Doch das funktioniert kaum: Zwar gibt es einen Zusammenhang
zwischen besserem Aussehen und mehr Zufriedenheit, aber der ist so gering, dass
sich der Aufwand kaum lohnt.

Nehmen wir an, Sie sind in Bezug auf Attraktivitat und Gluck vollig durchschnittlich.
Entschlossen, schoner zu werden, investieren Sie viel Arbeit - Diat, Sport,
Operationen, was auch immer - und streben danach, schoner zu sein als 84 Prozent
der Bevolkerung. Wissenschaftler fanden heraus, dass Ihr Gluck dadurch nur um
etwa vier Prozentpunkte steigen wirde. Wenn Sie bereits eine Ausbildung haben,
arbeiten und verheiratet sind, wurde |Ihr Gluck nur um zwei Punkte steigen.

Klar, dass fur dieses bisschen mehr Gluck kaum jemand bereit ist, funf Stunden pro
Woche zu joggen und sich von Magerquark zu ernahren, zumal die Freude am
Rumsitzen und Torte essen viel unmittelbarer ist. Tatsachlich wirkt auch dieser
Effekt nur kurzfristig.

Gewichtsabnahme ist noch aus weiteren Grunden nicht automatisch
gleichbedeutend mit Glucklichsein >>> Geisterfett

Mit lhnen ist alles in Ordnung!

Andere Menschen wollen Ihnen einreden, dass Ihr Ubergewicht Sie behindert, um
Ihnen Kriucken zu verkaufen. Werfen Sie diese Krucken weg, und Sie kdnnen gehen.
Das ist alles, was ich sagen kann. lhre Angst ist: ,Was, wenn ich falle?” Legen Sie
die Kricken weg, und Sie werden nicht fallen.

Das Erste, was die Menschen horen, wenn sie zu mir kommen, ist: , Mit Ihnen ist
alles in Ordnung.” Sie werden uberrascht sein, wie unwillkommen diese Nachricht
oft ist. Ich schlage vor, aus der Opferrolle herauszutreten und zu denken: ,,Andere


http://www.eugenierebetez.com/de/index.html
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Menschen sorgen dafiir, dass ich mich so fiihle.“ Andern Sie Ihre Meinung, lhr Urteil
uber sich selbst!

Sagen Sie statt: ,Ich muss zuerst abnehmen, um mich wieder am Leben zu
erfreuen”, lieber: ,Ich sorge gut fur mich und achte besser auf mich, das fuhlt sich
gut an und dabei bleibe ich. “ Diese Einstellung ist sanft und spendet Trost.

Wenn Sie in schwierigen Zeiten zu Kartoffelchips und der Couch greifen, sollten Sie
die Strategie des , entgegengesetzten Signals” in Betracht ziehen, die wenig
geistige Anstrengung erfordert. Wenn lhr Verstand Ihnen sagt, dass Sie sich
betauben sollen, erwachen Sie stattdessen zum Leben: Bewegen Sie sich, wenn Sie
sich am liebsten verkriechen mochten; essen Sie nahrstoffreiche Nahrung, wenn Sie
sich nach Junkfood sehnen. Beginnen Sie damit, in den Momenten, in denen Sie den
Drang verspuren, sich zusammenzurollen, einen Spaziergang im Freien zu machen.
Kein Geringerer als Hippokrates nannte das Gehen ,die beste Medizin des
Menschen”, und Forscher sehen darin seit langem das Heilmittel fur viele unserer
physischen, psychischen und sogar sozialen Leiden.

Ist Ihr Sattigungsgefuhl noch in Ordnung?

Menschen mit starkem Ubergewicht (Adipositas) spiren weniger Sattigung - ihr
Korper schuttet deutlich weniger Sattigungshormone aus als der von
Normalgewichtigen. Der Grund: Die Zellen im Magen-Darm-Trakt, die diese
Hormone bilden, sind bei ihnen stark reduziert. Wissenschaftler kennen viele
Hormone, die Hunger und Sattigung steuern, doch die genauen Wechselwirkungen
bleiben oft unklar. Ein Uberblick tber die wichtigsten Sattigungshormone:

e Leptin informiert den Korper standig uber den Energiestatus. Es ist an die
Fettdepots gekoppelt: Sinkt der Leptin-Wert, verspuren wir Hunger. Nach einer
Mahlzeit steigt der Wert, und das Hormon fordert das Sattigungsgefuhl.

Hier unterscheidet sich krankhafte Adipositas von Molligkeit (ausser dem BMI).
Das Hormon Leptin und die Fettzellen des Korpers stehen in direktem
Zusammenhang. Je mehr Fettzellen vorhanden sind, desto hdher steigt der
Leptin-Spiegel. Bei Ubergewicht kann sich eine Leptin-Resistenz entwickeln:
Das Sattigungsgefuhl bleibt aus. Besonders das Bauchfett spielt dabei eine
zentrale Rolle.

* Ghrelin, das ,Hunger-Hormon*, wirkt als Gegenspieler zu Leptin. Ist der
Magen leer und der Korper braucht Energie, steigt der Ghrelin-Wert. Nach dem


https://www.dr-walser.ch/adipositas/
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Essen sinkt er wieder.
Auch eine Diat kann das Sattigungsgefuhl storen. Wird die Kalorienzufuhr
plotzlich drastisch reduziert, reagiert der Korper mit Hunger. Der Grund: Er
produziert verstarkt das Hormon Ghrelin. Bricht man die Diat ab, gerat der
Korper aus dem Gleichgewicht - ebenso, wenn man sie fortsetzt und spater
wieder normal isst.

* Cholecystokinin entsteht, wenn der Darm Fettsauren und Aminosauren
aufnimmt. Es tragt ebenfalls zum Sattigungsgefuhl bei.

e Das Verdauungshormon GLP-1 wirkt sattigend, sobald der Koérper Glukose
und Fettsauren aufnimmt.

e Auch Amylin und Insulin, die bei einem Glukoseanstieg freigesetzt werden,
fordern das Sattigungsgefuhl.

Medikamente wie Antidepressiva, Antiepileptika und Antipsychotika, die den
Hirnstoffwechsel beeinflussen, kdnnen ebenfalls das Sattigungsgefihl hemmen.
Auch Diabetes-Mittel, Blutdrucksenker und Kortison haben oft diese Nebenwirkung.

Keine Verbote! Und die Reihenfolge beim Essen
beachten

Damit Sie Ihr Gewicht reduzieren konnen, benodtigen Sie zwar insgesamt weniger
Kalorien als Sie verbrauchen. Am besten machen Sie sich aber keine Verbote.
Fallen Sie einfach die Halfte des Tellers mit Gemuse, einen Viertel mit
Vollkornprodukten (Pasta oder Brot) und einen Viertel mit Lebensmitteln die viel
Eiweiss enthalten wie Hulsenfrichte (Erbsen, Bohnen, Lupinen), Hartkase, Fisch
oder Ei. Wenig oder kein Fleisch!

Die ideale Reihenfolge wahrend der Mahlzeit beachten:

1. zuerst die Ballaststoffe (Gemuse, Salat, Nusse), dann

2. die Proteine (Kase, Hulsenfruchte, Fisch, Ei) und erst zum Schluss (falls
Uberhaupt)

3.) die Starke (Vollkornbrot, Pasta) und wenig Zucker (als Dessert).


https://www.dr-walser.ch/abnehmen/#fleisch
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Essen Sie zusatzlich etwa zwei Handvoll Fruchte pro Tag und nur wenig Speisen wie
Sussigkeiten oder salzige Snacks. Zum Trinken empfehle ich Ihnen zuckerfreie
Getranke. Wenn Sie diese Tipps mit Bewegung kombinieren, sollten Sie auf gesunde
Weise einige Kilos reduzieren kdénnen.

...und alles: massig, regelmassig!

Chrononutrition

Unsere innere Uhr tickt auch mit unserem Essen. Schwindet das Tageslicht, schittet
der Korper Melatonin aus - ein Signal: Schlafenszeit. Doch landet jetzt eine deftige
Brotzeit oder Uppige Pasta im Magen, produziert die Bauchspeicheldruse Insulin. Die
Korperrhythmen geraten aus dem Takt: Wahrend das Gehirn auf Ruhe umstellt,
lduft die Verdauung auf Hochtouren. Experten nennen das ,interne
Desynchronisierung” - der Stoffwechsel erlebt einen Jetlag.

Forscher vermuten, das erklart, warum Menschen, die nach acht Uhr abends die
Halfte ihrer Kalorien zu sich nehmen, haufiger stark ubergewichtig sind und mehr
Korperfett ansetzen - unabhangig von der Essensmenge oder Bewegung. Spates
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Essen erhoht zudem das Risiko fur Typ-2-Diabetes, Bluthochdruck und Herz-
Kreislauf-Erkrankungen. Besonders gefahrlich: der abendliche Griff in den
Kidhlschrank beim Serienschauen.

Doch bleibt entscheidend: Was wir essen, beeinflusst das Gewicht starker als der
Zeitpunkt der Mahlzeit.

Wie beginne ich mit Abnehmen: mit Willenskraft?
Nein:

mit Gewohnheiten

Wir Uberschatzen uns und unsere Willenskraft. Wir glauben, wenn wir uns nur am

Riemen reissen, konnten wir jederzeit unser Verhalten steuern und unsere Ziele
erreichen. Das stimmt aber leider nicht.

Orthorexie?

Testen Sie auch, ob Sie nicht an der Essstorung Orthorexie leiden, einer krankhaften
Fixierung auf gesundes Essen, welches man zunehmend bei Menschen antrifft, die
in diatetische Behandlung kommen: Weiterlesen >>>

Prufen Sie in diesem Zusammenhang ob Sie mit Abnehmen (oder eben mit der
Orthorexie) etwas im Leben kontrollieren wollen, was mit vielen anderen Dingen nie
gelingt...

(]

Weshalb sind wir heute immer gewichtiger?

Heute sind Menschen, trotz gleicher Ernahrung und Bewegung, durchschnittlich
etwa 10% schwerer als in den 80er Jahren.

Erstens: Mehr Chemikalien:

Pestizide, Flammschutzmittel und Stoffe in Lebensmittelverpackungen kénnen
unsere hormonellen Prozesse verandern und die Art und Weise beeinflussen, wie
unser Korper an Gewicht zunimmt und es halt.


https://walserblog.ch/2022/04/02/willenskraft-gewohnheiten/
https://www.dr-walser.ch/orthorexie.pdf
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Zweitens: Mehr verschreibungspflichtige Medikamente:

Der Gebrauch von verschreibungspflichtigen Medikamenten ist seit den 1970er und
80er Jahren dramatisch angestiegen. Prozac, der erste SSRI-Blockbuster, kam 1988
auf den Markt. Antidepressiva gehoren heute zu den am haufigsten verschriebenen
Medikamenten in den USA, und viele von ihnen werden mit Gewichtszunahme in
Verbindung gebracht.

16:52 Donnerstag 11. Sept.

Fazit

* Gewichtszunahme unter Psychopharmaka = haufige & klinisch
relevante Nebenwirkung

* 1 Risiko fir metabolische & kardiovaskulare Erkrankungen

= 1 Risiko fir Therapieabbrtiche — Verschlechterung der
psychischen Erkrankung

+ Psychopharmaka haben unterschiedliche Risikoprofile (Appetit,
Aktivitat, Stoffwechsel)

+ Friihe Gewichtszunahme — Pradiktor fur weiteren Anstieg

+ Cave: Besonders gefahrdet = junge Menschen mit niedrigem
BMI

» Wichtig: Monitoring & friihzeitige Interventionen :
(Medikamentenwahl, Metformin / GLP-1-Agonisten, / ~
Veranderung von Lebensstil & Ernahrung)

Screenshot

Drittens: Andere Darmbakterien:

Schliesslich zeigte sich auch, dass sich das Mikrobiom der Menschen zwischen den
1980er Jahren und heute stark verandert hat. Es ist allgemein bekannt, dass einige
Arten von Darmbakterien eine Person anfalliger fur Gewichtszunahme und
Fettleibigkeit machen. Wir essen heute mehr Fleisch als noch vor einigen
Jahrzehnten, und viele tierische Produkte werden mit Hormonen und Antibiotika
behandelt, um das Wachstum zu fordern. Das viele Fleisch kann die Darmbakterien
auf eine Art und Weise verandern, die auf den ersten Blick unauffallig ist, sich aber
mit der Zeit summiert. Man weiss auch, dass die Verbreitung von kunstlichen
Sussstoffen eine Rolle spielt.
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Was auch heisst, so die Autoren dieses Artikels in The Atlantic, dass Menschen oft
gar nichts daftr kdnnen, wenn sie zu viel Gewicht auf die Waage bringen.

Mythos: Ein langsamer Stoffwechsel fuhrt
unweigerlich zu Ubergewicht
Diese sorgfaltige Studie zeigt, dass der Stoffwechsel individuell stark variiert:

Manche Menschen verbrennen taglich bis zu 25 Prozent mehr oder weniger Kalorien
als der Durchschnitt.

Jeder Mensch hat eine andere Stoffwechselrate, doch wir wissen nicht genau,
warum. Schilddrisenhormone konnten eine Rolle spielen, ebenso die
Zusammensetzung der Darmbakterien (Mikrobiom), die Genetik oder die Umwelt. Es
gibt kaum Studien daruber, was die Stoffwechselrate bestimmt. Das Gehirn tragt
wesentlich dazu bei. Zudem haben Menschen mit mehr Muskeln eine hohere
Stoffwechselrate.

Ein langsamer Stoffwechsel kann jedoch nicht als Ausrede flr Ubermassige
Fettpolster dienen. Fettleibige Menschen haben im Durchschnitt die gleiche
Stoffwechselrate wie schlanke Personen, wenn man den Energieverbrauch pro
Koérpermasse vergleicht. Gewichtszunahme und Fettleibigkeit sind nicht das
Ergebnis eines langsamen Stoffwechsels, schrieben Forscher 2021 im Magazin
«New Scientist».

Ubergewicht ist nicht gleich Ubergewicht

Menschen unterscheiden sich: ihr Stoffwechsel (siehe gleich oben), wie sie mit
Stress umgehen, wie viel sie sich bewegen, was sie essen und warum. Und
womaoglich hangt davon auch ab, wie gut die Medikamente wirken.

Ein US-amerikanisches Forschungsteam schlagt deswegen vier Typen von
Ubergewichtigen vor:

e Menschen, die mehr essen mussen, um satt zu werden, weil ihr Gehirn
»hungrig« ist,

e daneben solche, die schnell wieder Hunger verspuren,

e emotionale Esser und

¢ Menschen mit einem langsamen Stoffwechsel.


https://www.theatlantic.com/health/archive/2015/09/why-it-was-easier-to-be-skinny-in-the-1980s/407974/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/34385400/
https://www.newscientist.com/article/mg24933230-700-metabolism-myths-7-things-we-get-wrong-about-diet-and-exercise/
https://www.newscientist.com/article/mg24933230-700-metabolism-myths-7-things-we-get-wrong-about-diet-and-exercise/

Abnehmen | 10

Die zweite Gruppe konnte besonders gut auf die neuen Medikamente ansprechen,
vermuten manche Fachleute - bisher aber nur gestutzt auf eigene Beobachtungen.
Bei dieser Gruppe kdonnten die GLP-1-Spiegel relativ niedrig sein, sodass sie von den
Spritzen profitiert. Wurde sich das in Studien bestatigen, konnte man schon vor
einer Therapie diejenigen identifizieren, die die Mittel bekommen sollten - und die,
bei denen sie keinen Nutzen haben.

Diat verboten!

Ein langsamer Stoffwechsel kann Menschen Probleme bereiten, die viel Gewicht
verloren haben. Wer von 100 auf 80 Kilo abgenommen hat, kann nach der Diat nicht
mehr so viel essen wie jemand, der immer 80 Kilo wog. Der Grund: Die
Gewichtsabnahme signalisiert dem Korper: ,,Achtung, das ist schlecht”. Daraufhin
verlangsamt sich der Stoffwechsel, und zwar fur lange Zeit. Noch sechs Jahre
nach einer Diat bleibt der Metabolismus langsamer. Das erklart, warum es so
schwer ist, nach einer Diat das Gewicht zu halten. Diese Erkenntnis kdnnte auch
motivieren, gar nicht erst uberflussige Pfunde zuzulegen.

Zudem spielen beim sogenannten Jo-Jo-Effekt die
Gene eine grosse Rolle

Forscher haben nun festgestellt, dass nach dem Gewichtsverlust eines vormals
Adipdsen gewisse Gene, die wahrend des Ubergewichts aktiviert waren, immer noch
eingeschaltet waren. Bei den ehemals Ubergewichtigen hat man gesehen, dass ihre
Fettzellen schneller Glukose und Fette aufnehmen als die von Normalgewichtigen.
Es findet eine langlebige Pragung in den Genen der Fettzellen statt, die selbst dann
bestehen bleibt, wenn das Ubergewicht weg ist.

In der Forschung hat in der Regulation des Erbguts, des Epigenoms, weitgehende
Veranderungen bei der Aktivitat von Genen gefunden. Darunter solche, die an
Entzindungsprozessen beteiligt sind oder an Prozessen, die zu Fibrosen im
Fettgewebe fuhren. Das sind Gene, die an den Aufgaben der Fettzellen beteiligt
sind, etwa dem Auf- und Abbau von Fettsauren.

Vermutlich ist deshalb auch die individuelle genetische Ausstattung einer Person
wichtig, da gewisse Menschen kaum einen Jo-Jo-Effekt aufweisen. Auch die Art, wie
jemand Gewicht verliert, kann eine Rolle spielen. Das will man jetzt auch genauer
erforschen. Die Frage ist zum Beispiel, welchen Einfluss Kombinationen von


https://www.dr-walser.ch/abnehmen/#ozempic
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Medikamenten, Sport und gesunder Ernahrung haben. Vielleicht werden bei dieser
Kombination die Fehlpragungen der Zellen und Organe eher rickgangig gemacht-
jedoch nicht beim Medikament alleine (siehe Gewichtszunahme nach Wegovy-Stop).

Die gewaltige Macht des grossen Diatmarkts und
der gesellschaftlichen Sicht auf das ,,Fettsein”

Wenn mit Diatartikeln ein ahnlicher Umsatz wie mit RUstungsgutern erzielt wird,
setzt das Krafte frei, uber deren Ergebnis man in Form von angeblichen
Ubergewichtskatastrophen jeden Tag in der Presse lesen kann. Deshalb finanzierte
auch die Firma Knoll als Reductil®-Hersteller die deutschen Adipositasrichtlinien -
um nur ein Beispiel zu nennen. Dieser taglichen Propaganda sind wir alle
unterworfen und es ist wichtig, dem gewahr zu sein. Ich habe auf meiner Seite BMI
einige Studien aufgefuhrt, die zeigen, dass es sehr unklar ist, ob Abnehmen
gesundheitlich Uberhaupt etwas bessert.

>>> mehr Uber Diaten

Vermutlich sind Sie auch schon Uber den Ausdruck , Fettsein” gestolpert, der eine
der schlimmsten Beleidigungen darstellt.

Ubergewicht, beziehungsweise das Nichterfiillen von Body-Mass-Index-Vorgaben, ist
schambesetzt und belastend. Weshalb ist das so? Medizinische Erklarungen allein
liefern darauf keine befriedigende Antwort.

Vielleicht schon eher politische:

Wie Dickenfeindlichkeit und Rassismus zusammengehdren!

Sicherlich: Ubergewicht ist schadlich und verkiirzt potenziell die Lebenserwartung.
Doch wie sich eine Gesellschaft zu Vdéllerei und Essverhalten stellt, geht Gber das
Gesundheitliche hinaus. Der dicke Korper ist auch ein Ort des Widerstands, der
Selbstbestimmtheit, der ungehemmten Lust. Was verlieren wir beim panischen
Bemuhen, den eigenen Leib zu trimmen? Der Philosoph Daniel Strassberg entwirft
in seiner Republik-Kolumne eine knappe Kulturgeschichte der Dickleibigkeit.
Historisch waren die Dicken die Helden der Satire, des befreienden Lachens, des
Karnevals. Sie waren die Agenten eines antireligiosen Widerstands, der Diesseits-
bejahung, der antiautoritaren Subversion. Schon immer war Dicksein hochpolitisch.
Warum haben wir den Sinn dafur verloren?



https://www.dr-walser.ch/bmi/
https://www.piqd.de/gesundheit/wie-dickenfeindlichkeit-und-rassismus-zusammengehoren
https://www.republik.ch/2021/10/26/strassberg-sieg-der-askese?utm_source=newsletter&utm_medium=email&utm_campaign=republik%2Ftemplate-newsletter-taeglich-2021-10-26
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Wirklich abnehmen

Wer sein Ess- und Bewegungs-Verhalten nicht langerfristig, im Prinzip fur
immer verandern kann, wird scheitern!

James O.Hill von der Uni in Colorado richtete eine Internet-Datenbank ein
(www.uchsc.edu/nutrition/). Eintragen konnte sich jeder, der mindestens 15 Kilo
verloren und das neue Gewicht mindestens ein Jahr lang gehalten hatte. Diese
Gemeinsamkeiten waren durchwegs vorhanden:

* Sie lernen eine Verhaltensanderung (fir Essen und Bewegung!) und keine
Diat!

* Sie bewegen sich etwas mehr - vor allem morgens und , massig, regelmassig“
- dies in mehreren kleinen Portionen -oder stundlich 20 Sekunden HIIT (high
intensity interval training).

* Sie essen pro Tag nicht zuviel.

* Sie essen regelmassig Uber den Tag weg, aber nicht zu haufig (max. dreimal) -
also ohne Zwischenmahlzeiten: siehe auch ,Dinner oder Breakfast

Cancelling”.

Erganzt durch neuere Erkenntnisse ergibt das 9 Punkte, die zum Erfolg
fuhren:

1. Bewegung (nicht zum Kalorienverbrennen!):
- Kopplung Bewegung, Hirn und Nahrungszufuhr (siehe 2)
- Vor allem zum Muskelaufbau
- Fettabbau ist morgens und am besten nuchtern am effektivsten.
2. ,Kortikal“ Essen = gezugeltes und langsames Essen: wird durch unser
Frontalhirn gesteuert - und dieser Hirnteil wird auch durch Bewegung
aktiviert.
Dazu hilft auch das regelmassige Fuhren eines Ess-Tagebuchs.
genugend Schlaf (7-8 Stunden) synchron mit
4. regelmassiges Essen ohne Zwischenmahlzeiten (max. 3x pro Tag)
und optimal ware dies_innert 8 Stunden (16:8-Ernahrung) und nur
tagsuber zu tun - moglichst nicht mehr in der Dunkelheit: Deshalb
auch Unterschied Winter und Sommer.

w

Die ideale Reihenfolge wahrend einer Mahlzeit ist:


https://www.uchsc.edu/nutrition/
https://strukturelleintegration.info/2017/06/02/ausdauer/
https://strukturelleintegration.info/2017/06/02/ausdauer/
https://www.dr-walser.ch/dinner_cancelling/
https://www.dr-walser.ch/dinner_cancelling/
https://www.dr-walser.ch/dinner_cancelling/
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1. zuerst die Ballaststoffe (Gemuse, Salat, NUsse), dann
2. die Proteine (Kase, Hulsenfruchte, Fisch, Ei) und nur zum Schluss eventuell
3.) die Starke (Brot, Pasta) und wenig Zucker (als Dessert!).

5. Eiweissreiches Essen (sattigt gut - baut Muskeln auf...) - aber wenig
oder kein Fleisch!
Kohlenhydrate kann man problemlos und meist stark reduzieren. Und
falls doch:
Starke (Brot, Pasta) und Zucker (Dessert) immer zum Schluss.

6. Muskel aufbauen statt Fett weghungern!

7. Etwas kuhlere Raumtemperatur verstarkt die Abnehm-Wirkung der
braunen Fettzellen.

8. Viel Obst und Gemiise lasst die Darmflora reicher werden, was sich
immer mehr als enormes Gewicht gegen die Fettleibigkeit erweist.
Vor jeder Mahlzeit eine Gemusevorspeise.

9. 1/2 Liter Wasser vor allen Hauptmahlzeiten trinken - und man nimmt
zusatzlich ganz einfach ein weiteres Kilogramm pro Monat ab.

Wer abnehmen will, sollte sich vor allem morgens
bewegen

Der Morgen eignet sich vor allem fur leichtes Ausdauertraining wie Joggen oder
Radfahren - maximal 45 Minuten in einem Tempo, bei dem man sich noch
unterhalten kann. Wer dabei nuchtern trainiert, verbrennt laut einer Studie der
Northumbria University bis zu 20 Prozent mehr Fett. Zudem bleibt der Kérper den
ganzen Tag uber in einem effizienteren Fettverbrennungsmodus.

Doch das ist nicht alles: Eine niederlandische Studie zeigt, dass regelmassiges
Training am Morgen das Risiko fur koronare Herzkrankheiten um 16 Prozent senkt.
Diese Erkrankungen entstehen, wenn die Herzkranzgefasse verengt oder
verschlossen sind - ein Vorteil gegenuber Menschen, die erst am Nachmittag aktiv
werden.


https://www.dr-walser.ch/abnehmen/#fleisch
https://www.dr-walser.ch/abnehmen/#fleisch
https://www.dr-walser.ch/evimed_wasser_gewicht.pdf
https://www.sciencedaily.com/releases/2013/01/130124091425.htm
https://academic.oup.com/eurjpc/article/30/3/232/6814439?login=false
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Mit Alkohol nimmt man doppelt zu

Alkohol beeinflusst das Gleichgewicht zwischen Hunger- und Sattigungsgefuhl: Er
reduziert unter anderem die Bildung des Sattigungshormons Leptin, das das
Hungergefihl hemmt. In der Folge nehmen das Sattigungsgefthl ab und der Appetit
zu. Alkohol greift aber auch direkt in der Hungerregulation im Gehirn an.

Im Hypothalamus - so wird ein Teil des Gehirns genannt, das unter anderem eine
zentrale Rolle bei der Appetitregulation spielt - wirkt Alkohol ahnlich wie diejenigen
Hormone, die den Appetit steigern. Das ist doppelt problematisch: Alkohol selbst
enthalt namlich enorm viele Kalorien. Eigentlich musste der Regelkreis des Korpers
deshalb nach der Zufuhr von Alkohol sagen, dass der Appetit gesenkt werden kann,
weil ja eine Menge Energie reingekommen ist. Aber Alkohol bringt beides: Appetit
und Energie. Man isst also unter Alkohol nicht nur mehr, man nimmt zusatzlich auch
noch die Kalorien des Alkohols zu sich.

Individuelle Esstypen und Differenzen beim
Abnehmen

Ergrinden Sie Ihre Essverhaltensmuster. Sind Sie ein impulsiver Esser, essen Sie zu
grosse Portionen, sind Sie ein Snacker oder eher ein Frustesser?

Es hilft, Gegensteuer zu geben. Wer zum Beispiel aus Frust isst, bekommt Appetit,
wenn es emotional schwierig wird. Er muss lernen, innezuhalten und sich zu fragen:
Habe ich jetzt wirklich Hunger? Was fuhle ich im Moment? Was habe ich davon,
wenn ich jetzt esse? Was ausser essen wurde mir sonst noch guttun?

Was soll der Vielesser speziell tun?

Hunger und Sattigung sind zwei Korpersignale, die er wieder erlernen muss. Dieses
Training ist auch als «achtsames Essen» bekannt. Wichtig dabei ist, sich Zeit zu
nehmen und bei den Mahlzeiten eine gute Atmosphare zu schaffen. Und dann muss
man Schritt fur Schritt Gben, sich nicht zu Uberessen und sich trotzdem immer
wieder mal etwas Feines zu gonnen.

Was hilft dem Snacker?

Er nimmt oft unbefriedigende oder zu unregelmassige Hauptmahlzeiten zu sich -
zum Beispiel «bloss» ein Sandwich zum Zmittag - und isst dafur haufig
Zwischenmahlzeiten wie Sussigkeiten, Kase, Wurst. Wichtig ist in so einem Fall,
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mindestens vier Stunden Pause einzuhalten bis zur nachsten Hauptmahlzeit. Und
diese dann ohne Ablenkung durch TV oder Computer zu geniessen.

Zudem die ideale Reihenfolge in der Mahlzeit einhalten:

1. zuerst die Ballaststoffe (Gemuse, Vollkorn), dann

2. die Proteine (Kase, Hulsenfrlchte, Fisch, Ei) und erst zum Schluss

3.) die Starke (Brot, Pasta) und den Zucker (Dessert).

Welches Essmuster ist am schwierigsten zu verandern?

Das impulsive. Diese Menschen greifen gern zu, wenn sich eine gute Gelegenheit
bietet - und das ist praktisch uberall der Fall. Wir sind ja heutzutage umgeben von
Leckereien. Die Kunst ist, ab und zu bewusst nichts zu nehmen und «Nein» zu
sagen. Also zum Beispiel in eine Backerei zu gehen und eben keinen Berliner zu
kaufen.

Der Impulsive Esser sollte auch die Strategie ,Sei allein mit einem Gemuse* Uben.
Diese geht folgendermassen: Beseitigen Sie alle Hindernisse zwischen sich und den
gesunden Sachen. Wenn Sie hungrig sind, legen Sie sich nur das Gemuse auf den
Teller - ohne Konkurrenz. Zumindest erst mal. Das funktioniert auch bei Kindern
sehr gut. Dies wurde in Studien getestet.

Sind die beschriebenen Typen in der Praxis klar voneinander zu trennen?

Nein, meist zeigen sich mehrere Essverhaltensmuster in einer Mischform und dies
ubrigens auch bei Normalgewichtigen.

Was konnen Familie und Freunde beitragen?

Die langfristige Gewichtsreduktion ist extrem schwierig. Lassen Sie den Betroffenen
nicht allein in der Situation. Weisen Sie ihm keine Schuld zu und besturmen Sie ihn
nicht, sondern fragen Sie besser: «Was wunschst du dir von uns? Was konnen wir
tun? Was wurde dich unterstutzen?»

«Man muss sich beim Abnehmen ziemlich stark anstrengen fur einen minimalen
Erfolg» (Jsabella Zddow-Oberholzer in Sonntagszeitung, 24.02.2019)

Realistische Ziele

Welche Gewichtsreduktion-Ziele sind realistisch und vernunftig?


https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/25830337/
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Dauer Gewicht Bauchumfang
kurzfristig 1-2 kg / Monat 0.5-1 cm / Monat
mittelfristig 10% des Ausgangsgewichtes 5% nach 6 Wochen

unter 88 cm fur Frauen
unter 102 cm fur Manner

langfristig 10% Gewicht (selten 20%)
Fur die Gewichtsreduktion ist es entscheidend, ein Energiedefizit zu erreichen.

Zu beachten ist jedoch, dass wie oder warum ein Mensch an Gewicht zunimmt, viel
komplizierter ist und hangt eindeutig nicht nur von der Kalorienaufnahme und vom
Verbrauch ab (siehe Studie). Viel wichtiger ist eine dauerhafte Verhaltensanderung
(Regelmassiger alltaglicher Bewegungsmix & z.B. keine Zwischenmahlzeiten mehr
- KH nur zum Schluss einer Mahlzeit - mindestens halber Teller = Pflanzen, etc...).

Weniger essen oder mehr bewegen?

Vorausgeschickt folgender Gedanke zur Anregung:

WENIGER essen kann auf Ihre Psyche schlagen... aber:

MEHR bewegen verbessert Ihren psychischen Zustand eindeutig.
Bewegung fordert noch mehr:

e Es steigert die Hirnaktivitat vor allem im Frontalhirn, was die richtige
Nahrungsauswahl erst moglich macht. Dazu ist das Stirnhirn namlich da: Der
prafrontale Kortex reguliert die kognitiven Prozesse, so dass situationsgerechte
Handlungen erst ausgefluhrt werden konnen. In unserem Fall fordert es ein
angepasstes Essverhalten!

* Jogging/Sport eher morgens, da mehr Bauchfettabbbau (Studienstand 2023).

« Bewegung muntert auf und verbessert allgemein Ihre Gesundheit - jedoch
nimmt man mit Sport eher enttauschend wenig ab:

Jedoch: Riesen-Mythos, der grosstenteils falsch
ist:

Mit viel Sport nimmt man ab

Der Evolutionsanthropologe Herman Pontzer von der Duke University in Durham

(USA) brachte diesen hartnackigen Mythos mit seiner super-soliden
Forschungsarbeit heftig ins Wanken. Dafur reiste er seit 2010 mehrmals nach


https://www.dr-walser.ch/dinner_cancelling/#studien
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Tansania und besuchte dort die naturnah lebende Gemeinschaft der Hadza. Diese
Volksgruppe ist eine der letzten Jager-und-Sammler-Gemeinschaften weltweit. Die
Manner gehen mit Pfeil und Bogen auf die Jagd und legen dabei taglich rund 14
Kilometer zuruck; die Frauen sammeln Beeren und graben Wurzeln aus und laufen
dabei rund 8 Kilometer pro Tag. Ein wahrlich anstrengendes Leben. Und doch
verbrauchen die Hadza kaum mehr Energie als Menschen in industrialisierten
Landern, die sich wenig oder zumindest viel weniger als die Hadza bewegen. Bei
ihren Berechnungen korrigierten die Forschenden das geringe Koérpergewicht der
Hadza und berucksichtigten nur die Muskelmasse. Die Studie veroffentlichten
Pontzer und sein Team 2012 im Fachblatt «Plos One».

Wie kann das sein? Wenn also alle Menschen im Durchschnitt etwa gleich viele
Kalorien verbrauchen, egal, wie sie leben, heisst das auch, dass korperlich aktive
Menschen dafur bei anderen Aufgaben Energie sparen. Pontzer vermutet, dass
einerseits das Immunsystem weniger Kalorien verbraucht - mit dem positiven
Effekt, dass so Entzundungen im Korper eingedammt und zudem Stressreaktionen
gedampft werden. Fur diese These spricht, dass bei den Hadza
Zivilisationskrankheiten wie Diabetes, Herz-Kreislauf-Erkrankungen oder
Ubergewicht nicht vorkommen - bei all diesen Krankheiten spielen auch
Entzindungen eine Rolle. Das alles experimentell zu beweisen, sei allerdings sehr
schwierig, sagt Pontzer.

Die ETH-Forscherin Katrien De Bock hat eine alternative Erklarung. Es konnte sein,
sagt sie, dass das Immunsystem bei starken korperlichen Aktivitaten eine andere
Energiequelle anzapfe. Statt - wenig effizient - den Zucker (Glukose) als Brennstoff
zu nutzen, setze das Immunsystem auf eine effizientere Fett-Verstoffwechselung.
Auch fur diese These gibt es bislang keine Belege.

Mit Sport allein kann man Gewicht verlieren, ist also weitgehend falsch!

Viele Studien haben gezeigt, dass Sport treiben kaum einen Einfluss hat auf eine
Gewichtsabnahme. «Die Idee, dass man mit Sport Gewicht verliert, wird
uberverkauft», sagt Pontzer. Dafur gebe es kaum Evidenz. Um Gewicht
loszuwerden, musse man vor allem die Ernahrung anpassen. Immerhin: Sport kann
durchaus helfen, nach einer Diat das Gewicht zu halten.

Trotz des geringen Einflusses auf die Gewichtsabnahme: Sport treiben ist sehr
wichtig fur die Gesundheit. Das hat man auch bei der Covid-Pandemie gesehen.
Sportlich aktive Menschen hatten bei einer Corona-Infektion eine bessere Prognose
gehabt. Sie hatten ein kleineres Risiko, schwer an Covid zu erkranken, hospitalisiert
werden zu mussen oder an Covid zu sterben.


https://journals.plos.org/plosone/article?id=10.1371/journal.pone.0040503
https://journals.plos.org/plosone/article?id=10.1371/journal.pone.0040503
https://journals.plos.org/plosone/article?id=10.1371/journal.pone.0040503
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/34453886/
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Pontzer bringt es auf den Punkt: «Sportliche Aktivitat verhindert, dass man krank
wird, aber das beste Mittel zur Gewichtskontrolle ist die Erndhrung.» De Bock

erganzt: «<Am besten ist es, Ernahrung und Sport zu kombinieren.»
(zitiert aus dem Tagesanzeiger vom 18. Februar 2023)

Zudem eine Warnung vor Fitnesstracker/Schrittzahler

Eine der grossten kontrollierten Studien Uber Tracker-Technologien wurde 2016 von
der Universitat Pittsburgh veroffentlicht. Sie ergab, dass Erwachsene, die eine Diat
machten und 18 Monate lang einen Aktivitatsmonitor trugen weniger - ja, weniger!
- Gewicht verloren als diejenigen, die dies nicht taten. Die Menschen, die die Gerate
trugen, bewegten sich im Allgemeinen auch weniger.

Ein Erklarungsansatz: Allein die Tatsache, dass man seine Aktivitat misst, konnte
verandern, wie man sein Aktivsein erlebt (weil man zum Beispiel beim
Spazierengehen standig auf seinen Schrittzahler guckt). Das ergab eine andere
Studie von Jordan Etkin von der Duke University aus dem Jahr 2016. Durch das

Messen fuhle die Aktivitat sich eher ,wie Arbeit” an, das sei demotivierend
(www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5480209/)

Regelmassiges Kurzfasten (auch Intervall- oder
Intermittierendes Fasten genannt) ist zum
Abnehmen nicht besser, aber auch nicht
schlechter als die normale Reduktionsdiat

In der letzten Zeit erlebt das Fasten, insbesondere das Kurzfasten - d.h. nur 16 bis
maximal 72 Stunden lang nichts Festes essen und nur kalorienfreie Getranke
trinken - selbst in der eher konservativen ,,Schulmedizin“ ein eigentliches Revival.
Mit dieser Kurze der Fastenzeit vermeidet man viele unangenehme
Nebenwirkungen des langeren Nichts-Essens, wie die Ubersduerung der Gelenke
(mit Gichtanfallen als Extrem) oder die Verstopfung und auch den nachtraglichen Jo-
Jo-Effekt.

Das tageweise Kurzfasten ist - wie in meiner Hausarztpraxis x-fach erprobt - recht
einfach realisierbar und meist sozial vertraglich. Nehmen Sie dazu immer den Tag
der Woche, an dem Sie meist am wenigsten soziale Ereignisse haben.

Regelmassig, d.h. zum Beispiel einmal wochentlich angewendet, nennt man dies
auch Intervall- oder Intermittierendes Fasten. Naturlich ware dieses Intervallfasten


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5480209/
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auch zweimal wochentlich je 24 Stunden maoglich, aber harter anzuwenden
(sogenanntes 5:2-Fasten).

Man kann naturlich auch eine gemilderte Form einflechten: als Fruchtetag (nur
ganze Fruchte und keine Safte! Unser Korper kann mit Fruchtsaften alleine nichts
anfangen...).

Intermittierendes Fasten ist auch taglich moglich- oder ,,in der Mehrheit aller Tage“,
indem man 16 Stunden ,Nachtfastenzeit” hat und in den bleibenden 8 Stunden
maximal 3mal isst (soqg. ,16:8-Fasten” oder auch ,Dinner Cancelling” beim
Weglassen des Abendessens oder eben , Breakfast Cancelling*)

Mehr dazu hier >>> www.dr-walser.ch/dinner_cancelling/

(]

(Copyright der Grafik: thesimpleway.de)
und noch mehr zur Autophagie beim Intervallfasten.
und die grosse Studie, die Intervallfasten und Reduktionsdiat vergleicht (aus Medscape).

Mit KKB Bauchfett abnehmen

Morgens wie ein Kaiser, mittags wie ein Konig und abends wie ein Bettler essen
(KKB) hat gewisse Vorteile. Man kann damit beeinflussen, wo man abnimmt - und
auch zunimmt. Heute weiss man, dass wir mehr Bauchfett einlagern, wenn wir
abends mehr essen. Das ist deshalb problematisch, weil dort das viszerale Fett sitzt,
das am Entzundungsgeschehen im Korper beteiligt ist. Mit KKB nimmt man also
mehr am Bauch ab.

Abnehmen beginnt im Kopf und in der Seele:
Geniessen nicht vergessen

Jeder weiss aus eigener Erfahrung, wie hochemotional das Essen besetzt ist.
Gefuhle wie Angst, Frustration, Stress oder Trauer ,frisst“ man buchstablich ,,in sich
hinein“, der Schokoriegel spendet Trost, vor dem Ubervollen Kuhlschrank wird die
innere Leere ,gestopft”. Jede zweite Ubergewichtige Person hat auch
schwerwiegende psychische Beschwerden. Am haufigsten sind Depressionen,
Angststorungen oder zwanghaftes Verhalten. Die Ursachen dieser psychischen
Symptome sind nicht eindeutig auszumachen. Ist es die psychische Disposition,
aufgrund derer jemand kompensatorisch zu essen beginnt? Oder die Esssucht, die
psychologische Folgen hat?


https://www.dr-walser.ch/dinner_cancelling/
http://www.dr-walser.ch/images/intervallfasten.png
http://thesimpleway.de
https://www.dr-walser.ch/intermittierendes_fasten.pdf
https://www.dr-walser.ch/abnehmen_mit_intervallfasten.pdf
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Falls ein Mensch den Ganzkorperspiegel im Bad entfernt, weil ,,es mir schlecht wird,
wenn ich mich sehe”. Falls jemand seit Jahren nicht mehr im Schwimmbad war und
den Kontakt mit jedem gegengeschlechtlichen Wesen panisch meidet - dann geht
es therapeutisch nicht in erster Linie darum, Kindheitstraumata aufzuarbeiten. Mit
dem Hausarzt oder der Psychologin befragt man viel besser den Ist-Zustand. Man
halt fest, wo unauflosbare Widerspriche bestehen: Warum gibt es diese Kluft
zwischen Wille und Verhalten? Was widersetzt sich einer Veranderung? Das Ziel ist,
die Spaltung zwischen ,ich will“ und ,ich kann nicht” aufzuheben. Es ware gut,
bewusst zu registrieren, wann jemand viel isst. Nach einer Krankung? Aus
Langeweile vor dem Fernseher?

Bedurfnisse bestimmen unser Leben. Was bestimmt, welchem Bedurfnis ich
nachgebe oder widerstehe? Eine grosse Studie der University of Chicago ergab,
dass verschiedene Bedurfnisse zu bestimmten Zeiten starker oder schwacher
ausgepragt waren. Beispielsweise sehnten sich die Teilnehmer vor allem
Montagmorgens nach einem Kaffee und Samstagabends nach Alkohol (und der
Wunsch, Geld auszugeben, war samstags am grossten). Ausserdem stellte sich
heraus, dass Menschen, die vormittags einige Bedurfnisse unterdrickt hatten,
infolge davon nicht mehr genug Energie aufbrachten, um im Verlauf des restlichen
Tages weiteren Bedurfnissen zu widerstehen. Wer also am Nachmittag oder Abend
standhaft bleiben will, ist nach Moglichkeit vormittags weniger streng mit sich: Also

ein klares Argument fur ein reichhaltiges Morgenessen! (wilhelm Hofmann et al.: What people
desire, feel conflicted about, and try to resist in everyday life. Psychological Science, 23, 6/2012, 582-588)

Es wurde sogar gezeigt, dass ein Stuck Schokoladenkuchen (oder was man sonst
sehr gern mag) zum Fruhstuck zu besseren Abnehmen (mehr und andauernd) fuhrt,
als bereits schon ein genussfeindliches Fruhstick! (steroids, 77 (2012) 323-331)

Literatur dazu:

Ein interessantes Achtsamkeitstraining, das sehr gut zu Verhaltensanderungen
beim Essen helfen kann, findet man in ,,Die Minus-1 Diat” von Ronald Schweppe
und Aljoscha Schwarz (siidwest-Verlag, ISBN 978-3-517-08655-2).

Sich abgrenzen lernen

Ein zentrales Thema sind Grenzen. Ubergewichtige, die im Korperlichen Grenzen
sprengen, an deren dickem Panzer scheinbar alles abprallt, haben oft Muhe, sich
von der Umwelt abzugrenzen. Sie konnen sich weniger gut durchsetzen, getrauen
sich nicht, ihre Bedurfnisse zu kommunizieren, nehmen sie schon gar nicht wahr.
Sie werden leichter ausgenutzt. Die taglichen Demutigungen hinterlassen wiederum
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Spuren. Ubergewichtige werden gerne fiir Funktionen missbraucht, fir die sie
Uberqualifiziert sind. Sie sind etwa Madchen fur alles im Grossraumburo. Gemutlich
und mutterlich. Sie werden Uber die emotionale Seite und nicht uber die Leistung
definiert. Therapeutisch Ubt man also, sich zu wehren, die Selbstachtung und den
Selbstwert zu starken, Grenzen zu setzen. Der Hunger verandert sich, wenn sich die
Sozialkompetenz verbessert. Es ist gut, wenn Betroffene lernen, zu ihren negativen
Gefuhlen wie Wut und Schmerz zu stehen, die buchstablich unter viel Fett und Kilos
verborgen liegen, statt sie hinunterzuschlucken. Indem sie Nein sagen lernen und
Llch...”, kdnnen sie aus der Opferrolle herausfinden.

Fleischkonsum/Vegetarismus und Abnehmen

Im Jahr 2020 erschien eine Studie des Max-Planck-Instituts fur Kognitions- und
Neurowissenschaften in Leipzig, in der etwa 9000 einigermassen reprasentative
Leipziger untersucht wurden.

Je mehr Fleisch die Menschen assen, umso dicker waren sie! Wer Fleisch ganz
weglasst, kann seinen BMI um 1,5 Punkte senken. Das Ergebnis blieb auch
bestehen, als die Faktoren Bildung und Alter (die beide stark mit dem BMI
zusammenhangen) aus den Daten herausgerechnet wurden.

Wieso sind Fleischesser dicker? Die Leipziger Forscher betonen, dass ihre Daten nur
eine Korrelation wiedergeben und keine Kausalitat. Sie haben aber Vermutungen
uber die Ursachen: Fleischprodukte haben generell eine hohe Kaloriendichte,
ausserdem werden sie oft in verarbeiteter Form konsumiert.

Schliesslich zeigte sich auch, dass sich das Mikrobiom der Menschen zwischen den
1980er Jahren und heute stark verandert hat. Es ist allgemein bekannt, dass einige
Arten von Darmbakterien eine Person anfalliger fur Gewichtszunahme und
Fettleibigkeit machen. Wir essen heute mehr Fleisch als noch vor einigen
Jahrzehnten, und viele tierische Produkte werden mit Hormonen und Antibiotika
behandelt, um das Wachstum zu fordern. Das viele Fleisch kann die Darmbakterien
auf eine Art und Weise verandern, die auf den ersten Blick unauffallig ist, sich aber
mit der Zeit summiert.

Naturlich kann es generell auch damit zu tun haben, dass Vegetarierinnen und
Vegetarier generell mehr auf eine gesunde Ernahrung achten, was sich dann auch
aufs Gewicht auswirkt.
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Weisse und braune Fettzellen

Es gibt zwei Arten von Fettzellen: ,,gute” braune und ,bose” weisse. Das weisse Fett
(vor allem im Bauch drin, um die inneren Organe) ist ein Energiedepot fur Zeiten
des Hungers und fur Zeiten intensiver Bewegung. Das braune Fett sitzt beim
Erwachsenen oberhalb der Schllsselbeine, entlang der Wirbelsaule und um die
Nieren herum, aber auch zwischen den weissen Fettzellen (insgesamt nur etwa 100
Gramm). Braune Fettzellen sind winzige Hochleistungsofen, die nichts anderes
machen als Zucker und Lipide aus dem Blut zu filtern und in Warme umzuwandeln.
DiUnne Menschen - so eine neue wissenschaftliche Vermutung - besitzen besonders
viel braunes Fett und heizen sich mit seiner Hilfe buchstablich schlank. Dicke
Menschen hingegen besitzen fast keines von ihm. Das heisst, statt in Abwarme
verwandeln sie ihre Uberschussigen Kalorien in Speck.

Ursprunglich hatten Forscher das Gewebe bei Babys entdeckt. Ihr kleiner Korper
nutzt die braunen Fettzellen, um Warme zu produzieren. Immer wenn es den
Kleinen frostelt, werfen sie ihre korpereigenen Mini-Heizwerke an. Braune Fettzellen
speichern mithin nicht nur Fett, sondern verbrauchen es. Das tun die Zellen auch
mit dem Fett der weissen Zellen. Es ware also furs Abnehmen sehr forderlich, wenn
weisses Fettgewebe in braunes verwandelt werden kénnte. Dies gelingt mit dem
naturlichen Stimulus Kalte! Bei Normaltemperatur zeigt sich keine Aktivitat des
braunen Fetts. Doch bereits zwei Stunden in einem Raum bei 16 Grad genugen, und
schon laufen braune Fettzellen auf Hochtouren. In Studien zeigen Menschen auch
bereits nach einer Woche nach 15minutigen Kalteschocks taglich eine erhohte
Warmeproduktion.

Vernunftige Schlussfolgerung:

Etwas kuhlere Raumtemperatur verstarkt die Abnehm-Wirkung der braunen
Fettzellen!

Hundert Gramm zusatzliches braunes Fett verbrennt an einem Tag so viel Energie
wie ein intensives, einstundiges Fitnesstraining. Auf ein Jahr hinaus konnte man so
vierzig Kilogramm abnehmen - ganz ohne Diatplan oder Sport.

Kaffee ist ein gutes Hilfsmittel zum Abnehmen

* Schwarzer Kaffee hat praktisch keine Kalorien (ca. 2 kcal/Tasse).

» Kaffee zUgelt den Appetit, besonders wenn er vor den Mahlzeiten getrunken
wird.

» Koffein macht uns nicht nur wach und munter: Die psychoaktive Substanz regt
auch die Fettverbrennung (Lipolyse) an, wie mehrere Studien nachweisen
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konnten. Ein Effekt, der sich in Kombination mit Bewegung allerdings noch
erheblich steigern lasst.

Ich empfehle den Menschen, die abnehmen wollen, ab und zu ein
«Nuchterntraining» einzulegen: Morgens, statt zu fruhstucken, schwarzen
Kaffee zu trinken und dann ein lockeres Spazieren von nur 30 Minuten.
Massig, regelmassig ist auch hier das Effektivste.

Essentielles Eiweiss

Eiweisse sattigen enorm - und sie heizen uns zudem auf.

In jeder Mahlzeit - auch, falls eine Zwischenmahlzeit nétig wird - sollten immer auch
Eiweisse gegessen werden. Aber wenig bis kein Fleisch. Also Abschied von
handgestrickten Ernahrungsempfehlungen, z.B. ,,zum Znuni ein Apfel“. Die
Nahrungsmittel-Pyramide behalt (selbst fiUr Zwischenmahlzeit) ihre

Gultigkeit. Zudem ist zu beachten, dass die Proteine eine sehr hohe Thermogenese
aufweisen, d.h. es gehen ein Drittel der Gesamtenergie bei der Verdauung als
Warme verloren (bei Fett nur 2 bis 3% und bei Kohlenhydraten 7%). Proteine heizen
also richtig ein!

Eine Kalorie ist also nicht eine Kalorie! Man nimmt durch eine Kalorie
Proteine nicht gleich viel zu wie durch eine Kalorie Zucker oder noch
weniger als durch eine Kalorie Fett!

Wann sind Sie mit Ubergewicht gefiahrdet, ein
metabolisches Syndrom, resp. einen Diabetes zu
entwickeln?

Lassen Sie bei Inrem Hausarzt einen Glukosetoleranztest (wikipedia.org/wiki/OGTT)
durchfuhren. Falls dabei als Ergebnis eine normale Insulinsensitivitat herauskommt,
kdnnen Sie vorerst beruhigt sein (gutartige Adipositas) - aber bei bestehender

Insulinresistenz ist Bewegung und Abnehmen lebensnotwendig! (Arch Intern Med
168(15):1609-1616, 2008 - Identification and Characterization of Metabolically Benign Obesity in Humans, Norbert
Stefan et al.)

In einer 15jahrigen Beobachtungsstudie (Donald M.Lloyd-Jones et al., Circulation
2007;115:1004-1011) mit 2700 Mannern und Frauen wurde eindeutig gefunden, dass


https://www.dr-walser.ch/abnehmen/#fleisch
https://www.dr-walser.ch/ernaehrung/#pyramide
http://de.wikipedia.org/wiki/OGTT

Abnehmen | 24

ein stabiles Korpergewicht (BMI) unabhangig vom Ausgangswert langfristig das
Risiko fur ein Metabolisches Syndrom senken kann.

Kunstliche Sussstoffe?

Eine neue Untersuchung zeigt, dass kunstliche Susse den Kalorienverzicht
erschweren kann. Erschienen ist die Studie eines US-Forschungsteams in der
Fachzeitschrift «<Nature Metabolism». Die Forscherinnen haben untersucht, wie der
kinstliche Sussstoff Sucralose auf das menschliche Gehirn wirkt. Man findet die
kunstlichen Sussstoffe in der Zutatenliste eines Produkts manchmal auch abgekurzt,
E 955 steht fUr Sucralose. Enthalten ist Sucralose beispielsweise in verschiedenen
zuckerfreien Sussgetranken und Kaugummis.

Nachdem die Testpersonen das mit Sucralose gesusste Getrank zu sich genommen
hatten, stellten die Forscherinnen ausgerechnet in jener Region des Gehirns
verstarkte Aktivitat und Durchblutung fest, die fur die Regelung der Hungergefuhle
zustandig ist. Die Probanden hatten grosseren Appetit, als wenn sie Wasser tranken
oder das gezuckerte Getrank. Das bestatigte auch die Befragung, alle fuhlten sich
nach der Sucralose am hungrigsten.

Im Gegensatz zu Zucker I6st Sucralose nicht die Ausschuttung der Hormone Insulin
und GLP-1 aus, die dem Gehirn signalisieren, dass jemand gegessen hat. Das
verwirrt das Gehirn vermutlich und sorgt fur eine Fehlanpassung, weil der Korper
einerseits den sussen Geschmack wahrnimmt, gleichzeitig aber keine
Sattigungssignale bekommt. Das wiederum kann mit der Zeit dazu fuhren, dass
man sich verstarkt nach sussen Lebensmitteln sehnt.

Zudem entstehen beim Erhitzen von Produkten mit Sucralose Verbindungen, «die
moglicherweise krebserregend» sind. WHO stuft auch Aspartam als moglicherweise
krebserregend ein.

Schlafhygiene

Der Tagesrhythmus und die Tageseinteilung, insbesondere der Schlaf, kdnnen ein
Schlissel fir das Management von Ubergewicht und Adipositas sein. Ubermiidung
fuhrt namlich zu einer Dysfunktion des Frontalhirns und dadurch zu
unkontrolliertem Essverhalten, zu langer Schlaf zu Bewegungsmangel. Bei
grosseren Kollektiven zeigt sich das idealste Gewicht bei einem taglichen Schlaf


https://www.nature.com/articles/s42255-025-01227-8
https://www.tagesanzeiger.ch/who-stuft-aspartam-als-moeglicherweise-krebserregend-ein-628049535107
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zwischen 7 und 8 Stunden. Schlafmangel erhoht das Ghrelin und erniedrigt das
Leptin, was zu mehr Hunger fuhrt. Es wurde von Paolo Suter (Thieme: Checkliste
Ernahrung) durch die Regelung der Schlafhygiene allein bei einzelnen Patienten schon
eine Gewichtsreduktion von 10 Kilogramm erreicht!

Sorgen Sie deshalb unbedingt fur gentgend Schlaf! >>> www.dr-walser.ch/schlaf/!
Auch ,Sozialer Jetlag” fihrt zu Ubergewicht:

Wer am Wochenende einen vollig anderen Schlafrhythmus hat als unter der Woche,
ist eher Ubergewichtig oder gar fettleibig. Und je grdsser dieser ,Soziale Jetlag” ist,
desto grésser ist auch das Ubergewichtsrisiko, berichten deutsche Forscher im
Fachblatt ,,Current Biology*“. Fur die Studie analysierten sie die Schlafmuster und
den BMI von rund 65’000 Menschen (social Jetlag and Obesity, Till Roenneberg et al, Current Biology -
10 May 2012)

Licht und Nahrung synchron

Ein regelmassiger Tagesablauf mit gut eingeplanten Esszeiten ist sehr wichtig. Licht
und Nahrung sind die wichtigsten Taktgeber fur den Menschen. Sie sind am besten
synchron. Das heisst man nimmt nach Moglichkeit eine Hauptmahlzeit und eine bis
zwei kleinere Mahlzeiten pro Tag zu sich. Nach Moglichkeit isst man nur bei
Tageslicht, da mit Eintreten der Dunkelheit unser Stoffwechsel sich grundlegend
umstellt und Fett und auch Kohlenhydrate viel langsamer abgebaut werden (siehe
weiter oben).

Vielleicht kann zwei- bis dreimal in der Woche ein ,,Dinner Cancelling” eingebaut
werden (Weiterlesen >>>).

Glykamischer Index

Fur die Ernahrung im Alltag hat sich eine Liste der Lebensmittel bewahrt, die das
Insulin nicht so hoch treiben. Dazu gehoren Tomaten und andere Gemuse genauso
wie schwarze Schokolade (siehe hier >>>!)

Stresshunger

Verzichten Sie nicht auf zu viel. Wenn der psychische Druck zu gross wird, hort man
zu fruh mit den guten Vorsatzen wieder auf. Langsam aber kontinuierlich
abnehmen.


https://www.dr-walser.ch/schlaf/
https://www.dr-walser.ch/dinner_cancelling/
https://www.dr-walser.ch/gi/
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Essen Sie langsam! Das Hungergefuhl verschwindet erst 20 bis 30 Minuten nach
Beginn der Mahlzeit. Darum Pausen beim Essen einlegen; Gabel nach jedem
zweiten Happen weglegen und langsam kauen.

Weitere Tricks:

* Ein Glas Wasser tauscht den Magen. Wenn Sie zehn Minuten vor dem Essen
Wasser trinken, wird der Magen schon vorgefullt. So nehmen Sie bei der
Hauptmahlzeit automatisch weniger Kalorien zu sich. Noch besser wirkt
Gruntee. Im Tierversuch an Mausen reduziert das Polyphenol aus grunem Tee
die Korperfettzunahme. Nehmen Sie Gruntee medizinisch optimal ein:
>>> Anleitung hier.

Und immer zuerst etwas Ballaststoffe essen: Gemuse, Vollkorn, Nusse.

* Einkaufen mit vollem Magen. So kaufen Sie weniger.

Betatigen Sie sich nicht als Mullschlucker. Esswaren, die sonst schlecht
werden, mussen Sie nicht in Inrem Magen entsorgen. Kaufen Sie von
vornherein weniger ein.

* Wir essen den Teller leer und futtern, bis keine Nuss mehr in der Packung ist.
Der Grund: Unser Massstab ist die Portion, nicht unser Hunger! Unser
Essverhalten wird in hohem Masse von der Essportion bestimmt - unabhangig
von Grosse und ihrem Kaloriengehalt. Welche Portionengrosse dabei als richtig
empfunden wird, hangt von der jeweiligen Kultur ab: Wahrend beispielsweise
ein Joghurtbecher in Frankreichs Supermarkten durchschnittlich 125 Gramm
enthalt, sind es in der Schweiz 180 und in den USA bereits 227 Gramm.
Praktische Konsequenz: Immer nur die Portion auf den Tisch und in den Teller,
die man wirklich essen will (ev. kleiner Teller)! Oder: 20 bis 30% am Schluss im
Teller zurtcklassen.

* Der ,Hosentrick”: Ziehen Sie immer die gleichen Anzuge an wie damals, als Sie
noch |hr Wunschgewicht hatten. Wenn es dann plotzlich eng wird und Sie die
Hosen kaum mehr zu kriegen, heisst es handeln!

» Essen Sie viele Fruchte aber die richtigen: Erdbeeren, Himbeeren und
Wassermelonen enthalten fast keinen Zucker. Bananen und Buchsenfrichte
sind dagegen Kalorienbomben. Und... trinken Sie keine Fruchtsafte, mit denen
der menschliche Kérper nicht umgehen kann (ein viel zu schneller
Zuckeranstieg und massive Insulinausschuttung mit spaterer uberschiessender
Gegenreaktion...).

Wahrend der Mahlzeiten kommen deshalb Starke und Zucker zum Schluss als
Dessert.



https://www.dr-walser.ch/gruentee.pdf
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e Meiden Sie Fruktose-Sussungsmittel!
In den letzten Jahrzehnten kam es zu einem drastischen Anstieg des Konsums
von freier Fruktose (welche etwa 1,6mal sUsser ist als Glukose oder
Saccharose), da das billigere Sussmittel , high fructose corn syrup” (HFCS) in
vielen unseren Getranken, Backwaren und anderen sussen Lebensmitteln
beigefugt wurde. Daten aus den USA zeigen eine parallele Entwicklung
zwischen der rasanten Zunahme von Ubergewicht und den Zusatzen an freier
Fruktose. Im Gegensatz zur Glucose wird die Fructose insulinunabhangig
verstoffwechselt. Da Insulin indirekt einen Anteil an der Erzeugung des
Sattigungsgefuhls hat und zudem Fructose in hoheren Mengen die
Fettsynthese fordert, kann durch den starken Einsatz von HFCS als Sussstoff
leicht Ubergewicht entstehen. Patienten mit Gewichtsproblemen wird
zuallererst vom Konsum von mit HCFS oder Saccharose gesussten Getranken
abgeraten. In der Schweiz gibt es aber bisher keine Deklarationspflicht fur die
Mengen einzelner zugesetzter Zuckerarten wie Fruktose, Saccharose, Maltose
usw.!
Neuere Studien zeigen aber, dass ein moderater Fructose-Konsum
(<1-1,5 g/kg/d) bei ausgeglichener Ernahrung sicher zu sein scheint. Ein
Ubermassiger Zuckerkonsum hingegen ist schadlich, und dies unabhangig von
der Zuckerart.

e Der TV-/Internet-Konsum und der Bauchumfang verhalten sich proportional:
Je mehr Internet und Fernsehen, je grésser der Bauch!

(Copyright beim Ca rtoonisten/lllustrator)E

Diat machen? Nein

Abnehmen ist leichter, als nach einer Abmagerungskur sein neues Gewicht zu
halten. Jegliche Art von Diaten zeitigt in den ersten Monaten einen ,,Erfolg” von
durchschnittlich 10 Kilogramm weniger! Aber auch jede dieser Diaten kippt nach
etwa einem Jahr in den sogenannten Jo-Jo-Effekt und man nimmt wieder
unweigerlich zu! Oft wird der fehlende Wille zur Beibehaltung einer Diat fur diesen

Effekt verantwortlich gemacht. In einer sehr genauen und grossen Studie (Sumithran P,
et al.: Long-term persistence of hormonal adaptations to weight loss. New Engl J.Med. 2011;365(17):1597-1604)

konnte nun bewiesen werden, das dies nicht stimmt: Es ist nicht der Wille, es sind
hormonelle Veranderungen die fur den erneuten Gewichtsanstieg mitverantwortlich
zeichnen.
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Die gegenregulatorische Auslenkung der Hormone, welche fur eine hdhere
Energieaufnahme beziehungsweise verringerten Energieverlust verantwortlich ist
(Leptin, Peptid YY, CCK, Insulin, Amylin, Ghrelin, GIP, PP), bleibt Uber mindestens
zwoOIlf Monate hinweg erhalten und zwar auch dann, wenn das ursprunglich
vorhandene Korpergewicht fast wieder erreicht ist. Es ist also ein langer Kampf des
Willens gegen die eigenen Hormone, den man meist verliert - und der
gegenregulatorisch sogar dann Uber das Ziel hinausschiesst: Man ist also zum
Schluss also noch schwerer als zu Beginn der Diat!

Schlussfolgerung: KEINE DIAT - NUR HALTUNGSVERANDERUNGEN!

Wundermittel zum Abnehmen gibt es nicht. Mit ein bisschen Motivation und den
richtigen Tipps lasst sich aber der Bauch Uberlisten und Kilos abbauen - mit
langfristigem Erfolg. , Diat“ kommt aus dem Griechischen und bedeutet
~Lebensweise”, kurzfristige Hungerkuren sind also nicht die Idee. Deshalb gehort
die Unterstltzung, das Empowerment schon immer zum Kerngeschaft des
Hausarztes.

Wichtig ist auch vor allem die Praktikabilitat. Dabei spielt es eigentlich keine Rolle,
ob sie sich Atkins, Ornish, Weight Watchers, Zone Diat oder sonst irgendwie nennt.
Wer sich genau an die Vorschriften halt, wird am ehesten Erfolge sehen. Wichtig ist
bei der Auswahl der ,,Diat” fir die Arztin/Erndhrungsberaterin, diese mit dem
Patienten zu besprechen und auf seine individuellen Wlnsche einzugehen. Und am
Wichtigsten ist dann die ,Treue des Klienten” - ich schlage jeweils in meiner
Hausarzt-Sprechstunde einen Zeitraum von einem Jahr mit monatlichen Sitzungen
vor. Die neue Lebensweise wird zuerst getubt und kann dann ,ewig“ beibehalten
werden.

Dazu: In einer grossangelegten Studie (vancy Ws, et al. A low carbohydrate, ketogenic diet versus a
low-fat diet to treat obesity and hyperlipidemia. Ann Intern Med 2004;140:769-77) WU rden Ubergewichtige,
hyperlipidamische (mit zu hohen Blutfetten) Freiwillige per Training und
Gruppenmeetings mit einer ,low carbohydrate” (wenig Kohlenhydrate) und andere
mit ,,low-fat” (wenig Fette) behandelt: nach 24 Wochen hatte die KH-arme-Diat die
Nase vorn (grosserer Gewichtsverlust und weniger Blutfette, resp. Anstieg des HDL).
Aber: nach einem Jahr waren die beiden Gruppen wieder gleichauf!

Oder diese Studie: Gibt es Unterschiede zwischen den Kalorienreduktions-Diaten
mit unterschiedlichen Nahrstoffzusammensetzungen?

Die US-Forscher dieser Studie wiesen 811 Ubergewichtige Erwachsene zufallig einer
von vier verschiedenen Diaten zur Gewichtsabnahme zu. Die verschiedenen
Energieanteile von Fett, Eiweiss und Kohlenhydrate in diesen Diaten waren
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20-15-65%, 20-25-55%, 40-15-45% und 40-25-35%. Die Ernahrung bestand aus
ahnlichen Lebensmitteln und fand sich in Guidelines fur Herz-Kreislauf-Gesundheit.
Den Teilnehmern wurden Gruppen- und Einzel-Instruktionssitzungen wahrend 2
Jahre angeboten.

Resultat: ,,In 6 Monaten verloren die Teilnehmer bei jeder Diat im Durchschnitt 6 kg,
was 7% des ursprunglichen Gewichts entsprach. Nach 12 Monaten fingen alle
wieder an Gewicht zuzulegen. Nach 2 Jahren war der Gewichtsverlust ahnlich bei
denen, die eine Diat mit 15% Protein und diejenigen mit 25% Protein (3,0 und 3,6
kg durchschnittlich). Bei denen mit einer Diat mit 20% Fett und die mit einer von
40% Fett (3,3 kg fur beide Gruppen), und die mit einer Diat von 65% Kohlenhydrate
und die mit 35% Kohlenhydrate (2,9 und 3,4 kg). Unter den 80% der Teilnehmer,
die die Studie beendet hatten, war der durchschnittliche Gewichtsverlust 4 kg, und
15% der Teilnehmer hatten eine Reduzierung von mindestens 10% ihres
ursprunglichen Korpergewichts. Sattigungsgefthl, Hunger und Zufriedenheit mit der
Ernahrung, und die Teilnahmefreudigkeit an Gruppensitzungen war fur alle Diaten
gleich. Die Teilnahme stand in starkem Zusammenhang mit dem Gewichtsverlust
(0,2 kg pro Sitzung). Alle Diaten verbesserten die Blutfette und die
Blutzuckersituation (Insulinspiegel). ,,

Die Autoren zogen den Schluss: ,Kalorienreduzierte Diaten fuhren zu klinisch
sinnvollem Gewichtsverlust, unabhangig von der Zusammensetzung der
Makronahrstoffe.”

(N Engl ] Med;360(9):859-873, 26 February 2009)

Ozempic®, Wegovy®, Monjouro® u.a. - GLP-1,
die Abnehm- oder besser Adipositas-Spritzen


http://content.nejm.org/cgi/content/full/360/9/859
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Wic wirken die Adipositns Spritzen?
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Semaglutid (Ozempic®, Wegovy® - beide von Novo Nordisc), Liraglutid (Saxenda®
auch von Novo Nordisc) und Tirzepatid (Monjouro® von Eli Lilly) sind GLP-1-
Agonisten oder Glitazone. Sie ahmen das Darmhormon GLP-1 nach. Das senkt den
Blutzuckerspiegel nach dem Essen, lasst den Magen sich langsamer entleeren und
sendet ans Gehirn das Signal, satt zu sein. Die GLP-1-Rezeptoragonisten waren
bisher nur zur Injektion erhaltlich. Jetzt ist dieses Antidiabetikum auch in einer
oralen Form (Rybelsus®) verfugbar, welches einmal taglich eingenommen werden
muss.

Sie wirken nicht bei jedem gleich gut

Wir wissen mittlerweile, dass etwa jeder Zehnte, der diese Medikamente einnimmt,
zu den sogenannten ,,Non-Respondern® gehort, die weniger als 5 Prozent ihres
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Kdérpergewichts verlieren. Und ein kleiner Teil der Menschen, die Medikamente zur
Gewichtsreduktion einnehmen, sind , Super-Responder”, die in kurzer Zeit stark an
Gewicht verlieren. (Es ist nicht klar, wie haufig Super-Responder vorkommen.)

Mit Semaglutid nimmt man durchschnittlich 15 und mit Liraglutid 7 Prozent des
Koérpergewichts ab.

Mit Spritzen weniger Lebensfreude

Hier ist etwas, woruber ich mir Gedanken mache. Essen bereitet Freude. Wenn
diese Medikamente das Verlangen nach Essen verringern, bedeutet das dann, dass
man weniger Freude empfinden kann? Ist das Leben dann ,beige“, wie es ein Autor
einmal formuliert hat?

Die Vorstellung, dass die Medikamente bei manchen Patienten das Vergnugen oder
sogar die Freude mindern kdnnten, hat sich auch auf diverse Weise gezeigt. Einige
Patienten haben berichtet, sie fuhlten sich emotional flacher, ohne die Freude, die
sie fruher am Essen hatten, und weniger verbunden mit dem sozialen Aspekt des
Essens. Diese Erfahrungen rechtfertigen weitere Forschung. Andere Menschen
gaben an, dass sich ihre Persdnlichkeit unter der Einnahme der Medikamente
stumpfer anfuhle oder dass sie sich lethargischer fuhlten.

Essen ist ein wichtiger Teil unseres Lebens. Viele von uns pflegen ihre Beziehungen
zu Freunden und Familie beim Essen, und GLP-1-Praparate konnen das
beeintrachtigen.

Wir haben keine eindeutigen Beweise - es gibt noch keine fundierten Studien. Aber
es gibt vereinzelte Hinweise darauf, dass diese Medikamente das Verlangen zugeln,
und das kann gut und schlecht sein, oder? Wenn sie schadliche GellUste wie
Glucksspiel und exzessives Einkaufen zugeln, ist das potenziell vorteilhaft. Wenn sie
den Sexualtrieb verringern, eher nicht.

Wenn jemand gesund ist, aber trotzdem abnehmen mochte, gibt es dann einen
Grund, diese Medikamente nicht einzunehmen?

Diese Medikamente sind wirklich nicht dafur gedacht, um 15 Pfund abzunehmen. Es
handelt sich um starke Medikamente, die Sie hochstwahrscheinlich fur den Rest
Ihres Lebens einnehmen mussen, wenn Sie |hr Gewicht halten wollen. Sie haben
Nebenwirkungen. Sie konnen teuer sein. Diese Medikamente haben vielen
Menschen geholfen, aber sie sind keine leichte Entscheidung.
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Dosis

Wir befinden uns in einem Graubereich, in dem viele verschiedene Dosierungen zur
Auswahl stehen, und die hochste davon konnte dazu fuhren, dass jemand ein
Gewicht erreicht, das langfristig nicht gut fur ihn ist. Wenn Patienten eine zu hohe
Dosis einnehmen, kann dies ihren Appetit auf ein ungesundes Mass unterdrucken,
was zu Nahrstoffmangel fuhrt, sowie einen Ubermassigen Gewichtsverlust
verursachen, der die Knochendichte verringert, zu hormonellen Ungleichgewichten
fuhrt und das Risiko fur Gallensteine erhoht.

Effizient, aber Jo-Jo-Gefahr

Aber funktioniert eine nachhaltige Gewichtsreduktion mit einer wochentlichen
Semaglutid-Spritze wirklich? Eine englische Studie, die im pharmakologischen
Fachjournal «Diabetes, Obesity and Metabolism» veroffentlicht wurde, stellte bei
232 Probandinnen und Probanden, die wahrend 68 Wochen wochentlich 2,4 mg
Semaglutid injizierten, tatsachlich einen durchschnittlichen Gewichtsverlust von 15
Prozent fest. Zudem erhielten 104 Studienteilnehmende einen Placebo; ihr Gewicht
reduzierte sich in der gleichen Zeit um nur 2 Prozent. So weit, so gut?

Das Medikament vermag Appetit und Hungergefuhle deutlich zu reduzieren. Sobald
man es absetzt, fallt dieser Effekt komplett weg - und bereits ein Jahr nach dem
Absetzen der wochentlichen Spritze hatten die Teilnehmer zwei Drittel ihres
frUheren Gewichtsverlusts wiedererlangt, schreiben die Forschenden von der
University of Liverpool in der Zusammenfassung der Studie.

Das bedeutet: Entweder muss man das Medikament standig weiter einsetzen.
Langzeiterfahrungen , gerade mit dem hoher dosierten Wegovy ®, fehlen allerdings.

Auch Antisuchtmittel bei Rauchen, Alkohol oder Essstorungen?

Es hat sich nun gezeigt, dass Semaglutid & Co neben dem Appetit auch ein
Suchtverlangen (gegen Rauchen, Alkohol,...) unterdrickt. Dies passt naturlich zum
gehypten Auftritt dieser Medikamente. Die Social-Media-Posts gehen nun mit
Erfolgsmeldungen durch die Decke...

Bei Essstorungen:

Es bleibt abzuwarten, ob die leichtere Erreichbarkeit von Schlankheit beispielsweise
das Auftreten von Essstorungen beeinflusst. Hoffnungen setzt die Forschung
momentan auf die stark Appetit zugelnde Wirkung der GLP-1-Analoga, die bei der


https://doi.org/10.1111/dom.14725
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Behandlung von bestimmten Formen von Essstorungen helfen kdnnten. Bei der
Binge-Eating-Storung essen Menschen wahrend Heisshungerattacken unkontrolliert
ungewohnlich grosse Mengen Lebensmittel. Es stellt sich die Frage, ob sich solche
Essanfalle mit Medikamenten wie Ozempic® vermindern oder gar verhindern
lassen.

Auch die Bulimie, die Ess-Brech-Sucht, zeichnet sich durch regelmassige Essanfalle
aus, verbunden aber mit selbst herbeigefuhrtem Erbrechen oder dem Missbrauch
von Abfuhrmitteln. Sollten sich GLP-1-Analoga tatsachlich als Therapeutikum fur
bestimmte Essstorungen erweisen, ware das ein enormer Fortschritt fur die
psychosomatische Medizin und eine Befreiung fur viele Betroffene. Diese Mittel
kdnnten somit nicht nur das Kérpergewicht normalisieren, sondern auch das
Essverhalten.

Aber Achtung:

Dazu braucht es jetzt weitere Untersuchungen. In solcher Euphorie wird immer
zuerst Ubers Ziel hinaus geschossen, weshalb man noch nicht mit gutem Gewissen
diese neue Indikationsausweitung als bare Minze nehmen kann.

Zudem hatten wir dies schon etliche Male, dass eine Sucht mit Medikamenten
behandelt wurde, worauf man darauf regelmassig von diesen neuen Mittel abhangig
wurde, deren Langzeit-Nebenwirkungen man noch gar nicht kennt. Dies geschah
auch intensiv mit Amphetaminen zum Abnehmen, mit Nikotinersatzpraparate gegen
das Rauchen, usw..

Warten wir also die laufenden Studien aus der Forschung ab - und auf mehr
Langzeiterfahrung.

GLP-1-AR-Spritzen gegen Herzschwache

Eine Studie im Fachmagazin «Jama» zeigt, dass die Medikamente Semaglutid
(Ozempic®) und Tirzepatid (Mounjaro®) nicht nur beim Abnehmen helfen, sondern
auch gegen Herzinsuffizienz wirken. Diese Erkrankung, umgangssprachlich
Herzschwache genannt, ist in wohlhabenden Landern der haufigste Grund fur
Krankenhausaufenthalte. Das Herz kann dabei nicht mehr genug Blut ansaugen und
in den Kreislauf pumpen. Typische Symptome sind Luftnot in Ruhe und
Leistungsschwache, oft begleitet von weiteren Komplikationen. Hauptursachen der
im Alter haufiger auftretenden Krankheit sind die Koronare Herzkrankheit,
Herzinfarkte und Bluthochdruck. Starkes Ubergewicht und Diabetes erhéhen das
Risiko zusatzlich.


https://jamanetwork.com/journals/jama/fullarticle/2838293
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Herzinsuffizienz-Risiko um 40 Prozent gesenkt

Die Untersuchung, geleitet von Pharmakologen und Kardiologen der Harvard
University sowie des Deutschen Herzzentrums und der Technischen Universitat
Munchen, umfasste fast 100.000 Patienten mit Diabetes und Herzschwache, deren
Pumpfunktion noch teilweise erhalten war. Die Analyse zeigte, dass Semaglutid und
Tirzepatid die Wahrscheinlichkeit fur Krankenhausaufenthalte wegen Herzschwache
oder fur Todesfalle durch Herzinsuffizienz um Uber 40 Prozent senken.

Wie genau die Abnehmmedikamente das Herz schitzen, ist noch unklar. Sicher ist,
dass allein die Gewichtsabnahme die Herzfunktion spurbar entlastet.
Moglicherweise hemmen die Substanzen auch Entzindungen, was die Pumpkraft
zusatzlich starkt. Die Studie ist besonders relevant, da Herzinsuffizienz in
wohlhabenden Landern die haufigste Ursache fur Hospitalisierungen ist und bisher
nur wenige wirksame Therapien existieren.

Kostspielig und fiese Nebenwirkungen

Die neuen «Wundermittel» Ozempic® und Wegovy® scheinen auf den ersten Stich
ein einfacher Weg zur Gewichtsabnahme zu sein. Doch nicht alle, die gerne ein paar
Pfunde purzeln lassen mdéchten, bekommen diese Medikamente einfach so.

Eine Behandlung mit Wegovy® kostet im Monat knapp 190 Franken (Schweiz), im
Jahr also uber 2000 Franken. Eine Monatsdosis Ozempic — fur Patienten mit
Diabetes Typ 2 — schlagt mit 120 Franken zu Buche.

Die Krankenkassen Ubernehmen diese Kosten, allerdings nur mit Einschrankungen:
Sie zahlen erst ab einem BMI von 35 oder ab einem BMI von 28 oder mehr bei
mindestens einer Begleiterkrankung. Zudem muss das Medikament von einem
Facharzt an einem Adipositaszentrum oder einer Diabetes-Arztin verschrieben
werden. Hausarzte durfen das Medikament zwar auch verschreiben, allerdings ohne
Kostengutsprache.

Mittelfristig allerdings wird es anders aussehen. Derzeit stecken rund 120 ahnliche
Produkte in der Pipeline. In ein paar Jahren werden neue Konkurrenzprodukte auf
den Markt gelangen. Zudem werden die Pharmaunternehmen ihre
Produktionskapazitaten stark erweitern, um die hohe Nachfrage zu decken. Das
durfte zu sinkenden Medikamentenpreisen fuhren.

Die wichtigste Neuerung aber wird eine schluckbare Version sein, die bald auf den
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Markt kommen wird. Sowohl Novo Nordisk als auch Eli Lilly, die Produzenten von
Ozempic® und Mounjaro®, haben solche Abnehmpillen in der Entwicklung.

Eine weitere Einschrankung besteht heute. Die Vergutung der Krankenkassen wird
nur fur maximal drei Jahre gewahrt. Damit haben wir grosse Muhe. Denn Studie um
Studie hat gezeigt, dass die Betroffenen nach Absetzen der Spritze wieder an
Gewicht zulegen. Immerhin: Selbst eine nur dreijahrige Gewichtsreduktion kann die
Lebenserwartung verlangern und das Risiko fur Begleiterkrankungen hinauszogern.

All diese Einschrankungen bedeuten auch: Die meisten Betroffenen mussen die
Spritzen nach wie vor selbst bezahlen. Ein Teil meiner Patientinnen und Patienten
kann das aber definitiv nicht. Denn von Fettleibigkeit betroffen sind eher Menschen
aus niedrigen sozialen Schichten.

Deshalb soll auf jeden Fall immer auch begleitend zu den Spritzen die hier
empfohlenen Ernahrungsumstellung gemacht werden. Und...

erst recht nach dem Erreichen des Wunschgewichts und...

immer kombiniert mit korperlichen Aktivitaten.

Und wenn man das Medikament nimmt, heisst das meist nicht, dass man einfach
gleich weiter isst wie zuvor. Die «Gefahr» dafur ist gering. Denn Semaglutid fuhrt in
mehr als 20% aller Félle zu Brechreiz und Erbrechen, Ubelkeit, Durchfall oder
Verstopfung und Magenschmerzen. Als weitere «haufigste» Nebenwirkungen
werden fur Wegovy® genannt: Kopfschmerzen, Mudigkeit, Verdauungsstorungen,
Schwindel, Aufstossen, Unterzuckerung bei Patienten mit Typ-2-Diabetes,
Blahungen, und gastrodésophageale Refluxkrankheit...

Tiefer BD bei Semaglutid

Ein tieferer Blutdruck ist zunachst einmal gut, weil sich das positiv auf das Herz-
Kreislauf-System auswirkt. Den Blutdruck aber binnen nur weniger Tage stark zu
senken, kann ohne arztliche Begleitung auch problematische Erscheinungen wie
Schwindel, Mudigkeit oder Ohnmacht nach sich ziehen. Zudem ist Vorsicht geboten,
wenn Patientinnen bereits Blutdruckmedikamente zu sich nehmen.

Eine neue Datenbank-Studie weist auf ein signifikant erhdhtes Risiko einer erektilen
Dysfunktion unter Semaglutid hin [1].

Weitere Detailserie Schattenseite der GLP-1-RA: Man fand neben bekannten Risiken
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wie Ubelkeit und Erbrechen im Vergleich zur tGblichen Behandlung weitere erhéhte
Risiken, darunter nichtinfektiése Gastroenteritis (HR 1,12), Hypotonie (HR 1,06),
Arthritis (HR 1,11), Tendinitis und Synovitis (HR 1,10), interstitielle Nephritis (HR
1,06), Nephrolithiasis (HR 1,15) und das bekannte Risiko einer
medikamenteninduzierten akuten Pankreatitis (HR 2,46).

Dagegen scheinen GLP-1-Agonisten das Risiko von Krebs oder psychischen
Krankheiten nicht nennenswert zu erhohen.

Diese Nebenwirkungen kénnen allerdings vermindert werden durch langsame
Anpassungen der Dosierung und gehen grundsatzlich mit der Behandlungsdauer oft
zuruck.

Die typischen Nebenwirkungen treten in den ersten Wochen bis Monaten auf und
lassen dann nach.

Fast die Halfte setzt die Spritzen fruhzeitig wieder ab

In Studien zeigte sich, dass viele Menschen die Medikamente selbst absetzen. Die
Forscher halten es nicht fur plausibel, dass die unerwunschte Wirkungen einen so
grossen Einfluss auf die langfristige Therapiedauer haben.

Fur die Wissenschaftler ist noch ein weiterer Grund denkbar: enttauschte
Erwartungen. Wenn uber die Wirksamkeit der Spritzen gesprochen wird, wird in
aller Regel der Mittelwert genannt. Tatsachlich aber gibt es eine enorme
Spannbreite. Manche Menschen nehmen 50 Kilogramm ab, andere nehmen selbst
bei der hochsten Dosis Tirzepatid noch zu. Es ist vorstellbar, dass jene, die nicht so
viel abnehmen wie erwartet, dann schnell die Hoffnung verlieren. Dafur spricht auch
eine aktuelle Studie aus den USA: Jedes Prozent Gewichtsverlust, das die Patienten
erlebten, verringerte ihre Wahrscheinlichkeit aufzuhéren um mehr als drei Prozent.

Mit dem Fett geht auch der Muskel weg

Einige Patienten stellen fest, dass die durch Medikamente verursachte
Gewichtsabnahme ihre Fitness eher verschlechtert als verbessert, da eine weitere
Nebenwirkung der Verlust von Muskelmasse ist. Mehrere Studien haben berichtet,
dass 35 bis 45 Prozent der durch GLP-1 erzielten Gewichtsabnahme nicht aus Fett,
sondern aus ,mageren Massen” wie Muskeln und Knochen besteht. Der
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betrachtliche Muskelabbau ist grosstenteils auf das Ausmass der Gewichtsabnahme
zuruckzufUhren und nicht auf eine unabhangige Wirkung der GLP-1-Rezeptor-
Agonisten, so eine in The Lancet Diabetes & Endocrinology veroffentlichte Analyse
aus dem Jahr 2024.

Eine Diat mit weniger Kalorien und mit geringerer Gewichtsabnahme fuhrt zu einem
Verlust von 10 bis 30% der Muskelmasse, so die Ergebnisse der Lancet-Studie.
Daruber hinaus ist der Ruckgang der Muskelmasse mit GLP-1-RA um ein Vielfaches
grosser als der, der durch den altersbedingten Muskelverlust erwartet wird: Der
liegt bei 0,8% pro Jahr (basierend auf einem Muskelverlust von 8% pro Jahrzehnt im
Alter von 40 bis 70 Jahren).

Gegenmassnahmen: eine erhdhte Proteinaufnahme und korperliche Aktivitat.

So sollten sie bei jeder der drei Mahlzeiten pro Tag 20 bis 40 g Protein aus einer
qualitativ hochwertigen Eiweissquelle zu sich nehmen, was einer maximalen
Stimulation der Muskelproteinsynthese entspricht.

Ozempic Teeth

Wahrend die Kilos schwinden, leiden oft auch die Zahne. Britische Zahnarzte
warnen laut «The Independent» vor «Ozempic Teeth» - ein Phanomen, bei dem
Mundtrockenheit und Erbrechen den Zahnschmelz schadigen. Der schnelle
Gewichtsverlust lasst das Zahnfleisch zurickgehen, wodurch Prothesen wackeln
und Veneers splittern.

Konnen GLP-1-RA die Augen schadigen?

Eine neue Studie, veroffentlicht 2025 in JAMA Network Open, tragt den Titel:
~Semaglutide or Tirzepatide and Optic Nerve and Visual Pathway Disorders in Type
2 Diabetes”. Sie untersucht, ob Menschen, die die beiden starksten GLP-1-
Medikamente - Semaglutid oder Tirzepatid - einnehmen, haufiger Augenprobleme
entwickeln.

GLP-1-RA und das Risiko fur Erblindung - was steckt dahinter?

Die Forschenden pruften gezielt Erkrankungen, die kleinere Studien bereits mit den
neuen Abnehm-Medikamenten in Verbindung gebracht hatten. Im Mittelpunkt stand
eine seltene, aber ernste Stérung des Sehnervs: die nicht-arteriitische anteriore


https://www.thelancet.com/journals/landia/article/PIIS2213-8587(24)00272-9/abstract
https://www.thelancet.com/journals/landia/article/PIIS2213-8587(24)00272-9/abstract
https://jamanetwork.com/journals/jamanetworkopen/fullarticle/2837377
https://jamanetwork.com/journals/jamaophthalmology/fullarticle/2820255
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ischamische Optikusneuropathie (NAION).

Sie zahlten die Falle: Unter 79.699 Menschen, die mit Ozempic oder Mounjaro
begannen, erkrankten innerhalb von zwei Jahren 35 an dieser seltenen
Sehnervstorung. In der Kontrollgruppe, die ebenso gross war und andere Diabetes-
Medikamente erhielt, traten 19 Falle im gleichen Zeitraum auf.

Ein doppelt so hohes Risiko - absolut jedoch sehr selten

In Prozent ausgedruckt: 0,04 % in der GLP-1-Gruppe gegentber 0,02 % in der
Kontrollgruppe. Anders gesagt: Das Risiko war in der GLP-1-Gruppe doppelt so hoch,
blieb aber insgesamt ausserst gering.

In der Praxis auch seltene Nebenwirkungen bedenken

Die Schlussfolgerung: Wissen schutzt. Die Begeisterung fur GLP-1-Praparate wird
NAION kaum bremsen. Dennoch schadet es nicht, wenn wir - ob als Patient oder

Arzt - dieses Risiko im Hinterkopf behalten.(,Bedeutet diese Nebenwirkung das Aus fr
Semaglutid & Co.? “ - Medscape, 21. Aug. 2025)

Neue Stigmatisierung durch diese Adipositas-Medikamente

Die Gefahr besteht, dass man Ilhnen sagen wird, dass es nun doch diese neuen
Medikamente und Spritzen gibt und weshalb Sie diese nicht einfach nehmen... Und
wenn es dann immer weniger Dicke und Mollige gibt, fallen diejenige noch mehr
auf, die mollig bleiben... Die Stigmatisierung wird zunehmen.

Aufhoren und Erfolg

Um die Medikamente abzusetzen, muss die Dosis in der Regel langsam verringert
werden. Ebenso wichtig fur den Erfolg ist die Fortsetzung von Betreuung sowie
Ernahrungs- und Bewegungsprogrammen, die bereits wahrend der Therapie
begonnen wurden.

Leider gelingt es nur wenigen, das Gewicht dauerhaft zu halten. Bei den meisten
steigt es nach dem Absetzen wieder deutlich an. Da die Medikamente noch neu
sind, bleibt unklar, wie vielen Betroffenen das Absetzen langfristig gelingt. Vielleicht
schaffen es funf Prozent, vielleicht zwanzig.

Neben individuellen Unterschieden beeinflussen auch Faktoren wie Umfeld und
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Zeitpunkt den Erfolg. Doch gerade der Zeitpunkt ist oft ungutnstig - wegen
Lieferengpassen, Nebenwirkungen und der Regelung, dass die Abnehmspritzen in
der Schweiz nach drei Jahren selbst bezahlt werden mussen. Da Adipositas haufig
sozial Schwachere betrifft, kbnnen sich viele die rund 200 Franken pro Monat nicht
leisten.

Wenn man sich nach dem Abnehmen immer noch
dick fuhlt: Das Phanomen ,,Geisterfett”

Gewichtsabnahme ist nicht automatisch gleichbedeutend mit Glucklichsein.

Eine weit verbreitete falsche Vorstellung besteht darin, dass schlank zu werden
automatisch bedeutet, glucklicher zu werden.

Zwar verbessern sich oft Lebensqualitat und psychosoziale Aspekte, doch nicht far
alle. Manche Patienten , sehen” ihren Gewichtsverlust nicht - ein Phanomen, das als
~Phantomfett”, ,Geisterfett” oder ,rudimentares Korperbild“ bekannt ist.

Die meisten Menschen sind nach einer Gewichtsabnahme mit ihrem Aussehen oder
zumindest ihrer Korperform zufrieden - obwohl einige mit der schlaffen, hangenden
Haut, die auf eine Gewichtsabnahme folgen kann, unzufrieden sind und sich einer
plastischen Operation unterziehen, um dies zu beheben. Es gibt aber eine
Untergruppe von Menschen, die mit ihrem Korperbild, einschliesslich ihrer Form,
unzufrieden sind.

Diese Unzufriedenheit kann schon vor der Gewichtsabnahme bestehen oder neu
entstehen, weil die Gewichtsreduktion zuvor ignorierte psychosoziale Probleme ans
Licht bringt.

Einige Probleme zeigen sich bereits zu Beginn der Behandlung, andere werden
wahrend oder nach der Gewichtsabnahme sichtbar. Psychosoziale Beratung nach
bariatrischen Operationen oder massivem Gewichtsverlust durch Abnehmen wird
viel zu wenig in Anspruch genommen.

Geisterfett

Forschung bestatigt, dass viele Patienten nach bariatrischen Operationen trotz
erheblichem Gewichtsverlust sich weiterhin als ,fettleibig” wahrnehmen. In einer
Studie berichteten Patienten 18 bis 30 Monate nach dem Eingriff, dass sie keinen
Unterschied in Grosse und Form feststellen konnten.

Die Gewohnung an das frihere Aussehen konnte eine Rolle spielen. Man beobachtet
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dies nicht nur beim Gewichtsverlust, sondern auch bei anderen koérperverandernden
Eingriffen. Das Gehirn braucht Zeit, um sich an das neue Aussehen zu gewdhnen.
Bei einer Nasenkorrektur zum Beispiel kann es eine Weile dauern, bis sich die
Patienten daran gewohnt haben, ihr neues Gesicht im Spiegel zu betrachten,
nachdem sie jahrzehntelang eine markantere Nase gesehen haben.

Jahre des sozialen Stigmas

Es kann auch einige Zeit dauern, bis Menschen die jahrelange Stigmatisierung der
Fettleibigkeit Uberwunden haben. Negative Einstellungen, die Ubergewichtige und
fettleibige Menschen als ,faul, willensschwach, ohne Selbstdisziplin und
Willenskraft” darstellen, sind allgegenwartig. Soziale Medien und die Medien im
Allgemeinen verstarken dies, indem sie unrealistische, idealisierte Korperbilder und
abschatzige Botschaften uber Menschen mit Gewichtsproblemen verbreiten.

Das Korperbild ist ein Konstrukt und nicht das, was man im Spiegel sieht. Es ist das
mentale Konstrukt unseres physischen Selbst.

Das Korperbild entwickelt sich in einem breiteren gesellschaftlichen Kontext und
wird durch das ethnische, rassische und kulturelle Erbe der Person beeinflusst.

Jugendliche sind besonders anfallig fur Kérperunzufriedenheit. Dies wird bei
fettleibigen Jugendlichen noch verstarkt, da sie im Vergleich zu Jugendlichen mit
geringerem Gewicht haufig unter gewichtsbedingter Viktimisierung und
verinnerlichter gewichtsbedingter Stigmatisierung leiden. Gewichtsstigmatisierung
aussert sich oft in Hanseleien und Mobbing.

Mobbing und Hanseleien in der Kindheit und Jugend, die mit dem Aussehen
zusammenhangen, konnen bis ins Erwachsenenalter nachhallen.

Psychiatrische Vorgeschichte und Trauma

Negative Erfahrungen, insbesondere sexueller oder korperlicher Missbrauch, konnen
ebenfalls fur die Unzufriedenheit mit dem Koérper nach einer Gewichtsabnahme
verantwortlich sein. Wenn Menschen mit einer derartigen Missbrauchsgeschichte
viel Gewicht verlieren durchleben sie oft eine Phase emotionaler Turbulenzen.
Misshandlungen in der Kindheit kdnnen auch mit Storungen des Korperbildes im
Erwachsenenalter in Verbindung gebracht werden, wie eine Metaanalyse von 12
Studien mit 15.481 Teilnehmern ergab.
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Sexueller Missbrauch ist laut diversen Studien bei Patienten mit Fettleibigkeit
Uberraschend haufig. Eine Untersuchung von 131 Patienten ergab, dass 60%
derjenigen, die Uber eine Vergewaltigung oder sexuelle Belastigung in der
Vergangenheit berichteten, mehr als 50 Pfund Ubergewicht auf die Waage
brachten, gegenuber nur 28% der alters- und geschlechtsgleichen Kontrollgruppe
ohne Missbrauchsgeschichte. Andere Studien haben diese Ergebnisse bestatigt.
Ubergewicht kann eine ,adaptive Funktion“ haben. Es kann ein
Selbstschutzmechanismus sein, der sie vor sexuellen Annaherungsversuchen durch
potenzielle Liebespartner oder Missbraucher ,isoliert”.

Manche stellen fest, dass nach einer Gewichtsabnahme verdrangte Erinnerungen an
einen sexuellen Ubergriff aufgrund des neuen, ,attraktiveren“ Aussehens an die
Oberflache kommen. Da sie sich in ihrem dunneren Korper verletzlich fuhlen,
mussen sie sich moglicherweise als ubergewichtig betrachten, um dieses Gefuhl des
.Schutzes” aufrechtzuerhalten.

Eine Gewichtsabnahme kann auch Erinnerungen, Flashbacks oder Albtraume
auslosen, wenn die Betroffenen zu dem Gewicht zurtickkehren, mit dem sie
missbraucht wurden.

Dissoziation, Depression, Angst, Trauma

Dissoziation ist ein weiterer Mechanismus, der Trauma mit Korperdysmorphie nach
Gewichtsverlust verbindet.

Dissoziation vom Korper ist oft ein Bewaltigungsmechanismus, um mit einer
uberwaltigenden traumatischen Erfahrung umzugehen. Personen mit einer
Vorgeschichte von Depressionen, Angstzustanden oder posttraumatischen
Belastungsstorungen haben ein hoheres Mass an Kérperdysmorphie, sowohl vor als
auch nach einer Gewichtsabnahme.

Depressionen, Angste und Traumata spielen eine Rolle dabei, wie man sich selbst
sieht und wie man sich tragt. Dies ist bei jeder Art von Psychopathologie der Fall.
Depressiv zu sein ist, als wlirde man sich selbst durch eine Wolke sehen. Es ist das
Gegenteil einer ,rosaroten Brille’ und man sieht sich stattdessen durch eine
negative Linse.

Psychotherapie

Ziel einer Psychotherapie ist es, irrationale und dysfunktionale Gedanken, Gefuhle
und Verhaltensweisen durch Techniken wie Selbstbeobachtung, kognitive
Strukturierung, Psychoedukation, Desensibilisierung und Expositions- und
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Reaktionsvermeidung zu verandern.

Eine weit verbreitete falsche Vorstellung besteht darin, dass schlank zu werden
automatisch bedeutet, glucklicher zu werden.

Wenn man sich nicht intensiv mit dem Thema Selbstmitgefuhl
auseinandergesetzt und verstanden hat, dass das, was man im Innersten ist, nichts
mit dem Aussehen zu tun hat, kann man sich leer fUhlen, wenn man diesen Punkt
erreicht hat. Man weiss immer noch nicht, wer man ist und was man zur Welt
beitragt, man sich so sehr auf das Abnehmen konzentriert hat.

Eine Gewichtsabnahme kann auch Fragen nach dem Selbstwertgefuhl
~entlarven”, selbst wenn man Komplimente Uber sein ,verbessertes” Aussehen
erhalt. ,,Lob und Komplimente nach einer Gewichtsabnahme kdnnen ein
zweischneidiges Schwert sein. Man konnte denken: ,Ich wurde nicht akzeptiert oder
gelobt, als ich Ubergewichtig war. Die einzige Moglichkeit, akzeptiert oder
anerkannt zu werden, besteht darin, Gewicht zu verlieren, also muss ich weiter
abnehmen.

Dies schurt die Angst vor einer erneuten Gewichtszunahme und kann dazu fuhren,
dass man sich weiterhin als Ubergewichtig ansieht, vielleicht um motiviert zu
bleiben, mit der Gewichtsabnahme fortzufahren. Das Gefuhl, dass der eigene Wert
davon abhangt, dinn zu bleiben, beeintrachtigt die Kérperzufriedenheit.

Tovar, Autor des Buches , Deprogram Diet Culture: Rethink Your Relationship with
Food, Heal Your Mind, and Live a Diet-Free Life“ (,Uberdenken Sie Ihre Beziehung
zum Essen, heilen Sie Ihren Geist und leben Sie ein diatfreies Leben”) ermutigt die
Menschen, den Schwerpunkt von der Gewichtsabnahme auf ein ganzheitliches
Selbstwertgefuhl zu verlagern und Hindernisse fur diese Gefluhle sowohl vor als
auch nach der Gewichtsabnahme zu erforschen.

Endokrinologen und andere Mediziner konnen dazu beitragen, indem sie sich nicht
auf ,Gewichts- und Kérperscham* einlassen, so Tovar.

Sie empfiehlt den Arzten, die Patienten zu ermutigen, sich auf ihren eigenen Kdrper
einzustellen und ihnen dabei zu helfen, sich bewusster zu machen, wie
verschiedene Nahrungsmittel ihr kdrperliches und emotionales Wohlbefinden
beeinflussen.

.Setzen Sie realistische Erwartungen durch offene, nicht wertende Gesprache uber
die komplexen Zusammenhange von Stoffwechsel, Gewicht und Gesundheit. “
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Tovar rat, sich nicht auf die Gewichtsabnahme als primares Ziel zu konzentrieren,
sondern auf Gesundheitsmarker wie Blutzucker, Energieniveau, geistiges
Wohlbefinden und korperliche Fitness.

Zuhoren statt belehren, sei die Devise. ,,Beginnen Sie mit Einfuhlungsvermogen und
stellen Sie Fragen wie etwa: ,Wie fUhlen Sie sich im Moment mit Ihrer Gesundheit?
Welche Veranderungen haben Sie in letzter Zeit an Ihrem Korper festgestellt? *. “
Dies schaffe Raum fur den Patienten, seine Bedenken zu aussern, ohne sich
verurteilt oder beschamt zu fuhlen.

,Uberweisen Sie Patienten an eine psychologische Fachkraft, wenn ein Patient
Anzeichen fur Essstorungen oder ein schlechtes Korperbild aufweist oder wenn
emotionale Faktoren eine wichtige Rolle in der Beziehung zu Essen und Gewicht
spielen. Wenn ein Patient in einem Kreislauf aus Diaten und Gewichtszunahme
gefangen ist, mit Essanfallen kampft oder Symptome von Depressionen oder
Angsten im Zusammenhang mit seinem Koérper zeigt, ist psychologische Hilfe
unerlasslich. “

Letztendlich solle das Ziel der Behandlung darin bestehen, ein sicheres,
unterstutzendes Umfeld zu schaffen, in dem die Patienten heilen kdnnen - nicht nur

korperlich, sondern auch emotional und geistig.
(Quelle: Wenn man sich nach dem Abnehmen immer noch dick fihlt: Das Phanomen ,,Geisterfett”
kann viele Ursachen haben - Medscape - 14. Okt 2024)

Aufgepasst mit Diat bei Kindern!

Man schaue sich mal die Arbeiten des amerikanischen Psychologen Myles Faith an.
Der hat deutliche Hinweise dafur gefunden, dass mollig veranlagte Kinder
besonders dann zunehmen, wenn sich ihre Eltern Sorgen machen, dass ihre Kinder
zunehmen und eine Nahrungsrestriktion einflUhren. Dazu macht man sich den
vielfach publizierten Zusammenhang zwischen Dauerstress (steter Cortisol-
Uberschuss) und Wachstum des viszeralen Bauchfetts klar - des einzigen
Fettgewebes, bei dem tatsachlich ein Bezug zu spateren chronischen Erkrankungen
zu beobachten ist. Wohlgemerkt, dieses Korperfett entsteht nicht durch Mast,
sondern durch Stress.

Und nun bringen wir also schon den Vier- bis Funfjahrigen bei, dass sie im falschen
Korper stecken, dass der Appetit ihr Feind ist, dass sie bestimmte Dinge machen
und den Korper besiegen mussen, weil sie sonst nicht zum Kindergeburtstag
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eingeladen werden und spater keinen Job kriegen. Und das horen sie tagaus, tagein.
Und dann lernen sie Zielsetzungen, bei denen sie physiologischerweise scheitern
mussen, weil der Korper immer wieder in Form von ,binge eating” (Fressattacken)
korrigierend eingreift. Ein solches Essverhalten nennt man ,restraint eating”, und
das gilt als enormer Stressausloser!

Was ware ein Ausweg? Bewegung ist eine gute Sache. Stress wird aber dabei nur
abgebaut, wenn Bewegung aus Freude gemacht wird und nicht durch

Angstmotivation!
(aus Ars Medici 2, 2010, Dr. Gunter Frank: ,Abspeckprogramme sind Psychoterror!*)

Ist mein Kind zu dick?

BMI - Perzentilkurven

Das richtige Gewicht fur Jungen und Madchen prift man je nach Geschlecht und
Alter spezifisch mit den sogenannten Perzentilkurven des BMI. Schauen Sie nach, ob
Ihr Kind noch im ,grinen Bereich” liegt:

Perzentilen fur Jungen

Perzentilen fUr Madchen

Ubergewichtige Kinder benétigen eine
»Sonderbehandlung“

Das Erste und Wichtigste ist wieder die alltagliche Bewegung aus Freude und
nicht durch Angstmotivation >>> siehe z.B. www.schtifti.ch.

Die Eltern gehen am besten mit dem gutem Beispiel voran:

Auch sie bewegen sich viel: Wandern mit ihren Kindern, machen Bewegungsspiele,
aktive Ferien... und sitzen wenig vor dem Fernseher oder Smartphone.

Essen Eltern unkontrolliert oder halten sie oft Diaten ein, tendieren die Kinder zu
Ubergewicht oder Essstérungen. Eltern erlauben nach Méglichkeit ihren Kindern, in
Bezug auf die Ernahrung, ihre eigene innere Regulierung zu entwickeln und sorgen
gleichzeitig dafur, dass gesunde Nahrungsmittel zur Verfugung stehen.

Je junger das Kind, desto unwahrscheinlicher ist es, dass die uberzahligen Pfunde
erhalten bleiben. Oft erfolgen die Gewichts- und Gréossenzunahme nicht gleichzeitig,
sondern nacheinander. Und normalerweise kommen die Pfunde vor den
Zentimetern.

Was aber absolut gilt: Je grosser die Portionen, die man Kindern vorsetzt, desto
mehr essen sie! Die Menge, welche Kinder essen, hat nichts mit dem Speiseplan der



https://www.dr-walser.ch/bmi_perzentil_m.pdf
https://www.dr-walser.ch/bmi_perzentil_w.pdf
http://www.schtifti.ch
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vorangegangenen Tagen und Stunden zu tun, sondern nur mit der Portionengrosse
auf dem Teller.

Generell ist der Massstab am besten die Gesundheit und nicht das Aussehen des
Kindes: Wichtiger als das Gewicht sind ein gesundes Essverhalten und ausreichende
kdrperliche Aktivitat. Man sieht auch, dass Dritt- und Viertklassler, deren Fernseh-
und Smartphonekonsum auf 30-60 Minuten pro Tag beschrankt wurde, nach neun
Monaten messbar schlanker waren als solche, die vor der Glotze sassen, so lange
sie wollten.

Was und wie wir essen, wird stark von der Umwelt, also zunachst von der Familie
beeinflusst. Eltern greifen in die Ernahrungsweise ihrer Kinder am besten moglichst
wenig ein. Das Schlimmste, was sie tun kénnen, ist, Nahrung einzuschranken. Ein
volliges Verbot, zum Beispiel von Sussigkeiten oder Pommes Frites, macht diese fur
Kinder nur besonders attraktiv.

Dann spielen die psychosozialen Familienverhaltnisse eine grosse Rolle flr den
Erfolg einer dauernden Gewichsabnahme des Kindes: vor allem eine depressive
Mutter wird nach Moglichkeit mitbehandelt.

Essgewohnheiten andern

* Keine grosse Portionen auftischen: das Kind isst alles, was im Teller ist!

e Nicht mehr vor dem Fernseher, sondern nur noch am Esstisch essen und
Smartphone weglegen und ausschalten.

* Mindestens eine gemeinsame Mahlzeit pro Tag einhalten (mit moglichst allen
im Haushalt lebenden Mitgliedern).

Dabei gemeinsam die Mahlzeit beginnen und beenden (Rituale).

* Bei jeder Mahlzeit mindestens funfmal das Besteck ablegen und eine kleine
Pause machen. Grundlich kauen und langsam essen.

* Zu jeder Mahlzeit Wasser oder ungesussten Tee trinken.

e Taglich zweimal Fruchte und dreimal Gemuse oder Salat essen. Die Eltern
bestimmen, was das Kind isst; das Kind bestimmt, wie viel es davon isst.

» Keine Askese: Jede Woche sind funf erlaubte Gluscht-Portionen Susses erlaubt
(Schoggistangel, Portion Sorbet etc.). Immer zum Schluss der Mahlzeit, als
Dessert.

 Wenn moglich mindestens eine warme Mahlzeit pro Tag (Sattigungseffekt tritt
bei warmen Speisen schneller ein).

» Reichhaltiges Fruhstuck, viel zu Mittag und eher wenig zum Nachtessen und
keine Zwischenmahlzeiten! Nach 19 Uhr nichts mehr essen.

* ,Reservetank” (z.B. NUsse, etwas Kase oder ein kleiner Apfel) griffbereit halten
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gegen plotzlich grossen Hunger (z.B. auf dem Nachhauseweg von der Schule),
um nicht Slsses zu naschen.

e Maximal 30-60 Minuten TV taglich - und dasselbe fur den PC/Spielkonsole!

e Wut und Trauer - Gefuhle:
Wenn ich witend bin, versuche ich meine Wut abzureagieren, bevor ich etwas
esse. Z.B. raus an die frische Luft und rennen, schreien, Boxsack schlagen...
Oder sich Zeit nehmen fur das Kind und mit ihm sein, sprechen...
Wenn ich traurig bin, versuche ich erst mal etwas anderes zu machen, das mir
Spass macht, bevor ich mir was zu Essen hole.

Warum sich Kinder oft einseitig ernahren

Pommes mit Ketchup, Pfannkuchen mit Sirup und Schokolade: Kinder bevorzugen
bekannte Speisen und meiden alles, ,was der Bauer nicht kennt”. Kein Grund zur
Sorge! Einseitige Ernahrung ist eine normale Phase der Kindheit und
moglicherweise ein evolutionares Erbe. Die Kinder unserer Vorfahren konnten sich
zwar selbst Nahrung beschaffen, aber sie konnten noch nicht entscheiden, welche
Frachte und Wurzeln ihnen gut tun und welche ihnen schaden kénnten. Wenn
heutige Kinder schwierige Esser sind, dann kommt darin maoglicherweise eine
angeborene, sinnvolle Furcht vor fremden Nahrungsmitteln zum Ausdruck. Eltern
zwingen ihre Kinder daher am besten nicht zu mehr Vielfalt, sondern vertrauen
darauf, dass die schwierige Phase mit dem Alterwerden zu Ende gehen wird. Kinder
sind durchaus in der Lage, ihre Nahrungsaufnahme selbstandig zu steuern. Wird
dagegen der Zugang zu ,,schlechten” Nahrungsmitteln eingeschrankt, bekommen
diese fur die Kinder eine Ubermassige Attraktivitat. Sie werden maoglicherweise
durch die Eingriffe der Eltern zu einem ungesunden Essverhalten verleitet. So
belegt eine Studie, dass Kinder, die erst ihren Spinat aufessen mussten, ehe sie
Kuchen geniessen durften, eine Abneigung gegen Gemuse und eine Vorliebe fur
Susses entwickelten. Und Madchen, die zu Hause nur wenig Sussigkeiten essen
durften, griffen, wenn sie die Wahl hatten, sehr viel haufiger zu Schokoriegeln und
Bonbons als Kinder, die zu Hause freien Zugang zu Sussem hatten.

Auch wenn jungere Kinder gesundes Essen zunachst ablehnen, irgendwann
probieren sie es doch. Und dann, so zeigen Studien, brauchen sie nur zwischen funf
und zehn Erfahrungen, um das neue Nahrungsmittel gerne zu essen (Psychology today,
9/10, 2003).
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Wie mache ich meinem Kind Gemuse trotzdem
schmackhaft

lesen Sie hier >>>

@j Energieaufnahme (iber Snacks und Grundnahrungs-
mittel im Vergleich zum Energieverbrauch

Snacks Grundnahrungsmittel
1 Tafel Schokolade 100 g (verzehrsfertig)
6 Stick Chocoly-Guetzli 90g entsprechen 9 mittlere Kartoffeln 800 g
2 Mars 115g ungefahr einem 18 Essléffel Reis 5409
Viertel des 4 i
2 Ragusa 100g taglichen E> 16 Essloffel Mais 4709

5 handvoll Erdnisse gesalzen 90g Energiebedarfs 2 Suppenteller Teigwaren 400g
2 kleine Pack Pommes Chips 100 g (ca. 500 - 550 2 gr. Salatteller (mit Sauce) 7009

2 % Energy Milk's 7.5dl Kilokalorien) 1,2 kg Gemise gegart 12009
1,2 Liter Cola 12dl 7 Teller Gemiisesuppe 17 dl
2 Flaschen Bier 12dl 7 Aepfel 1050g
1 Flasche Rotwein 7dl 4 Bananen 530g
200 ml Whiskey 2dl 3 Kérbchen Erdbeeren 16009
\ Energieaufnahme /
I
o
Energieverbrauch

Holz hacken 26 Min.  Jogging allgemein 1 Std. 4 Min.

Langlaufen massige Intensitat 55 Min.  Skifahren 1 Std. 4 Min.
Inline skating 35Min. Putzen 2 Std. 27 Min.
Seilspringen mittlere Intensitat 44 Min.  mit Hund spazieren 2 Std. 27 Min.
Fahrradfahren mittlere Intensitdt 55 Min.  Schlafen 8 Std. 9 Min.

consulting mannhart 20

(Copyright beim lllustrator)
Weiterfuhrendes

Lesen Sie auch Uber Hyperinsulinismus und metabolisches Syndrom
uber glykamischen Index und glykamische Last
und allgemein zur Ernahrung lesen Sie hier: ernaehrung/

Literatur/Quellen

e Ein interessantes Achtsamkeitstraining, das sehr gut zu Verhaltensanderungen
beim Essen helfen kann, findet man in ,, Die Minus-1 Diat“ von Ronald
Schweppe und Aljoscha Schwarz, Sudwest-Verlag, ISBN 978-3-517-08655-2.

* Alle wichtigen Dinge fur ein Essverhaltensanderung vereint (viele Tipps und
Tricks, sehr lebhaft prasentiert) in ,,Die Nebenbei-Diat” von Elisabeth Lange,
Stiftung Warentest, 2011.


http://www.dr-walser.ch/ernaehrung/#kids2
https://www.dr-walser.ch/metabolisches_syndrom/#hyperinsulinismus
https://www.dr-walser.ch/gi/
https://www.dr-walser.ch/ernaehrung/
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e Viele gute Tipps zum Entriumpeln und Vereinfachen des Essverhaltens auch in
.Simplify Digt” von Dagmar Von Cramm, Knaur Taschenbuch, 2012.

» Sehr empfehlenswert: Jessie Inchauspé, ,Der Glukose-Trick,,, das Praxisbuch,
Heyne

* Einsame Spitze: Michael Pollan: ,,64 Grundregeln ESSEN: Essen Sie nichts, was
Ihre Grossmutter nicht als Essen erkannt hatte.”

* Fuck it, bitch. Stay fat!

Dieses Buch von Samantha Irby ,,We never meet in real life“ war mal dringend
notig. Das Thema ist nicht neu - ein Rant gegen Diaten - aber wie sie’s
aufschreibt |asst den Leser auf diese tiefe, behabige Weise lachen, die
Alltagsweisheit signalisiert. Kostprobe:

»,Do you really need another article about how important it is to eat a big
breakfast full of healthy fats and whole grains to curb afternoon snacking? NO,
YOU DO NOT. You need bitches to write about how comfortable maternity
jeans are for women who aren’t really pregnant. And sexy ways to remove a
bra that has four hooks. I’'m always amused when they encourage you to eat
“instead” foods, like eating an apple when you really want to rub a bacon
cheeseburger all over your boobs is a fair substitute.”

* (1) Able C, et al. Prescribing semaglutide for weight loss in non-diabetic, obese
patients is associated with an increased risk of erectile dysfunction: a TriNetX
database study. Int ] Impot Res. 2024 May 22. doi:
10.1038/s41443-024-00895-6.
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