PRAXIS FETTLEBER

Lange verkannt

Viele sind sich der Gefahren nicht bewusst, die von einer Steatosis hepatis
ausgehen - dabei hat sie sich zu einer regelrechten Volkskrankheit entwickelt.
Mit kleinen Alkoholmengen kann man das Risiko gering halten.

ie verarbeitet, speichert,
filtert, ist an Verdauungs-
prozessen beteiligt, baut
korpereigene wie -fremde
Stoffe ab und scheidet sie aus, ent-
giftet — die Leber nimmt eine Schliis-
selstellung im Stoffwechsel ein. Das
Organ kann durch verschiedenste
Einfliisse Schaden nehmen; zu den
hédufigen Problemen gehort die Fett-
leber (Steatosis hepatis). Diese Sto-
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rung des Fettsdurestoffwechsels in
den Leberzellen entsteht im Allge-
meinen durch ein Ungleichgewicht
zwischen der zugefithrten Energie,
also Kalorien, und dem Energiever-
brauch in Form von Muskelarbeit.

Der chronische libermaBige Al-
koholgenuss ist nur eine mogliche
Ursache; man spricht von der alko-
holischen Fettleber: Bei zu hohem
Konsum tiber lingere Zeit kommt es

zu einer Blockade des Abtransports
von Fetten tiber das Blut. Das Fett,
hauptséchlich Triglyzeride, wird in
die Leberzellen eingelagert. Norma-
lerweise betragt der Fettanteil einer
Leber hochstens fiinf Prozent. Die
Fettleber ist definiert als Zustand, bei
dem tiber die Hilfte aller Leberzellen
tibermaflig Fett eingelagert haben.

Nicht-alkoholische Fettleber
Eine Steatose, eine Leberverfettung,
ist in der Bevolkerung weit verbrei-
tet: bis zu 30 Prozent der Erwach-
senen sind nach Schitzungen be-
troffen. Insbesondere das meta-
bolische Syndrom, also die Kom-
bination mehrerer Faktoren wie Fett-
leibigkeit, Bluthochdruck, erh6hten
Blutfetten sowie Insulinresistenz
oder Diabetes mellitus, ist hdufig mit
einer Fettleber assoziiert.

Schuld ist meist, verkiirzt gesagt,
eine Ubererndhrung oder Hyper-
alimentation. Dabei geht es durchaus
nicht nur um ein Uberangebot an
Fetten, sondern auch an Kohlenhy-
draten: Uberschiissige, nicht be-
noétigte Kohlenhydrate kurbeln die
Lipogenese (Fettsynthese) an. Au-
Blerdem kann das Organ unter dem
Einfluss grofler Mengen an Ener-
gietrigern die Fette nicht mehr
vollstindig verwerten und/oder ab-
transportieren.

Selten kommt es auch vor, dass be-
stimmte Arzneimittel oder Gifte die-
sen Transport blockieren oder den
Fettabbau storen. Eine Fetteinlage-
rung in die Leber kann zum Beispiel
bei langfristiger unkontrollierter
Medikation mit Methotrexat, Tetra-
zyklinen, Glukokortikoiden oder »
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FETTLEBER

Valproat drohen. Achtung: Men-
schen mit Fettleber konnen giangige
Medikamente wie Paracetamol oder
Phenprocoumon in hohen Dosen
schnell gefdhrlich werden.

Das Tiickische an
der Leberverfettung ist, dass sie
symptomlos, und damit unbemerkt
verlduft beziehungsweise allenfalls
leichte, unspezifische Beschwerden
wie zum Beispiel ein Druckgefiihl
im Oberbauch oder auch Blahungen
verursacht. Sie wird daher hiufig
nur zufillig im Rahmen von Routi-
nelabortests entdeckt, oder es fallt -
bei einer Ultraschalluntersuchung
aus anderem Anlass — die Vergrof3e-
rung des Organs auf (Hepatome-

Umbau des Lebergewebes (Fibro-
sierung) mit Vernarbung fiithren,
dessen Endstadium die Zirrhose
ist. Die Verdnderungen sind dann
unumkehrbar, der Funktionsverlust
irreversibel. Leberversagen sowie
Leberzellkarzinom drohen.

We-
gen dieser Risiken sollten Betrof-
fene trotz Symptomfreiheit etwas
unternehmen. Zunichst gilt es, die
zugrunde liegenden Faktoren zu
korrigieren. Im Fall von Diabetes ist
auf eine gute Blutzuckereinstellung
zu achten; bei Ubergewicht steht
die Gewichtsreduktion im Vorder-
grund. Aber Achtung, nicht zu rasch
abnehmen: Geht gespeichertes Fett

gen komplett riickgédngig zu machen,
denn die Leber verfiigt tiber eine
hohe Regenerationsfihigkeit.

Immer deutlicher zeich-
net sich die ungiinstige Rolle von
Fruktose bei der Entwicklung des
metabolischen Syndroms und der
Fettleber ab. Dieser Einfachzucker
galt frither als fiir Diabetiker besser
geeignet, da er Insulin-unabhingig
verstoffwechselt wird und der Blut-
zuckerspiegel nach einer Mahlzeit
langsamer ansteigt.

In grofleren Mengen jedoch kann
die Fruktose nach neueren Erkennt-
nissen zu Insulinresistenz fithren
sowie die Triglyzeridsynthese stark
ankurbeln, da sie - anders als Glu-
kose (Traubenzucker) - praktisch
unkontrolliert in Fett umgewandelt
werden kann. Die moglichen Folgen:
Gewebsverfettung und Entwicklung

................................................................................................. einer Fettleber. Seit kurzem dﬁrfen
mangels eindeutiger Vorteile keine
speziellen Diabetiker- oder Diit-

produkte mehr angeboten werden;

So merkwdurdig es sich zunachst anhéren mag: Auch anhaltender Hunger
(in armen Weltgegenden beziehungsweise bei Magersucht) kann

die Organverfettung verursachen. Das Problem hierbei ist der Eiwei3-
mangel, der sich - unter anderem - auch als Defizit an bestimmten
Transportvehikeln auswirkt. Ohne diese wiederum kann die Leber die
Fette nicht mehr ans Blut abgeben.

in den Regalen stehen nur mehr alte
Produkte bis zum Ablauf ihrer Halt-

galie). Bei einem Verdacht, etwa
bei Vorliegen von Risikofaktoren,
kann der Arzt Auffilligkeiten im
Sonogramm feststellen; bisweilen
lasst sich die Vergroflerung auch
tasten. Im Zweifelsfall wird eine
Biopsie gemacht. Die Diagnose ist
wichtig, denn zum einen erhoht die
Leberverfettung ihrerseits wiederum
das Risiko eines Diabetes sowie von
Herzerkrankungen. Auflerdem be-
glnstigt sie die Entstehung einer
Entziindung. In 10 bis 30 Prozent
der Fille, so schitzt man, entwickelt
sich auf Dauer eine Fettleberhe-
patitis (alkoholische beziehungs-
weise nicht-alkoholische Steatohe-
patitis). Und dieses entziindliche
Stadium kann weiter fortschrei-
ten und zu einem bindegewebigen
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zu schnell ins Blut iiber, kann dies
wiederum die Leber belasten.
Empfehlen Sie Thren Kunden, bei der
Erndhrung moglichst auf eine Kost
zu achten, bei der gesittigte Fett-
sduren durch ungesittigte ersetzt
werden und die moglichst wenig
schnell verfiigbare Kohlenhydrate,
also freie Zucker (Stligkeiten, Brot-
chen, etc.) enthalt. Bei Alkohol-be-
dingter Fettleber muss komplett auf
diese Noxe verzichtet werden, bei
Organverfettung anderer Genese
darf Alkohol in kleinen Mengen
genossen werden. Wesentlich ist der
Kalorienverbrauch durch méglichst
viel und regelmiflige korperliche
Bewegung.

Durch diese Umstellungen des Le-
bensstils gelingt es, die Verdnderun-

barkeit.

Die Fruktose hat allerdings langst
die ,normale“ Lebensmittelpro-
duktion erobert: Die Industrie, vor
allem der USA, setzt verstirkt auf
den wesentlich billiger zu produ-
zierenden Maissirup; das fruktose-
reiche Stiflungsmittel mit der hohen
SufSkraft verdrangt mehr und mehr
den klassischen Haushaltszucker,
die Saccharose. Fruchtzucker findet
sich in Back- und Siiflwaren, Miislis,
Friichteriegeln, Fruchtjogurt - und
vor allem Limonaden, Softdrinks,
Ketchup. Von diesen Produkten
sollte man moglichst geringe Men-
gen verzehren.

Angesichts der neuen Einschdtzun-
gen wire es aber falsch, ins andere
Extrem zu verfallen und Fruktose
generell zu meiden: Obst ist und
bleibt ein gesunder und wichtiger
Bestandteil ausgewogener Erndh-
rung.

Waltraud Paukstadt, Dipl. Biologin
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Ihre Empfehlung bei Stress und Erschopfung
Die Basica® 14-Tage Intensiv-kur 1
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@ reduziert Miidigkeit und Erschopfung in der Nacht

@ stabilisiert das Saure-Basen-Gleichgewicht

Der 2-Phasen-Effekt mit hoch dosierten
basischen Mineralstoffen, Vitaminen und
Spurenelementen aktiviert und regeneriert
bei chronischen Erschopfungszustanden.
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Information und Bestellung:
Tel. 089/996553-137 - Fax 089/996553-888
Protina Pharm. GmbH

Basica

Die Basica® Intensiv-Kur ist ein diétetisches Lebensmittel fiir besondere medizinische Zwecke (bilanzierte Diét).
Zur didtetischen Behandlung von Personen mit chronischen Erschdpfungszustianden und stressbedingten Erkrankungen mit metabolischer Storung.



