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Vorwort

Liebe Leser,

mit diesem Ratgeber erhalten Sie Informationen, die
flr ein gesundes Leben wichtig sind und Ihr Leben mit
Diabetes spurbar erleichtern.

Erfahren Sie unter anderem mehr Uber praventive MaB3-
nahmen, Uber den Umgang mit Diabetes und wie Sie
Diabetes verhindern oder Ihre Werte verbessern konnen.

Wir unterstitzen Sie auBerdem mit hilfreichen Tipps rund
um Fitness und Ernahrung — beispielsweise mit leckeren
Rezeptideen fUr eine ausgewogene Erndhrung.

lhr Beurer Team
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Was ist Diabetes?

Diabetes mellitus - auch Zuckererkrankung genannt - gehoért zu den
haufigsten chronischen Erkrankungen. Derzeitige Zahlen belaufen sich auf
ca. 8 Mio. Erkrankten in Deutschland, Tendenz steigend (Hauner, 2007).

Damit unser Korper funktioniert, be-
noétigt er Energie. Diese wird durch die
Nahrung aufgenommen, in Bestandteile
aufgespaltet, in die Korperzellen trans-
portiert und in Energie umgewandelt.
Besondere Bedeutung hat dabei die
Glukose, der kleinste Zuckerbaustein,
die Uber das Blut zu den Korperzellen
gelangt.

a )
e

Ist die Glukose an den Korperzellen an-
gelangt, wird das in der Bauchspeichel-
drise produzierte Insulin bendtigt.
Das Insulin hat eine Schltsselfunktion,
indem es die Kdrperzellen fur die Gluko-
se 6ffnet, damit es in den Zellen verwer-
tet werden kann. Diesen Vorgang kann
man sich als ein ,,Schlissel-Schloss-
Prinzip“ vorstellen.

B Das Schliissel-Schloss-Prinzip

Dabei offnet das Insulin (Schitssel) die
Zellen (Schloss), so dass die Glucose aus
dem Blut in das Zellinnere gelangen kann.

Insulin-Rezeptoren

J

Glukose

‘-

Korperzelle

1. Speiseréhre,
2. Herz, 3. Leber,
4. Magen,

5. Bauchspeicheldrtise
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Bei Menschen mit Diabetes ist dieser
Kreislauf gestort, da entweder kein oder
zu wenig Insulin produziert wird, oder
aber auch bestimmte Zellen insulinresi-
stent werden. Die Folge davon ist, dass
die Glukose weiter im Blut zirkuliert und
der Blutzuckergehalt Uber den Normal-
wert ansteigt. Man spricht von Diabe-
tes, wenn die Nichternglukose den
Wert von 110 mg/dL Ubersteigt (Pra-
xisleitlinien DDG, kapillares Vollblut). Die
Messung des Blutzuckerspiegels erfolgt
heutzutage bequem mit einem Blutzu-
ckermessgerat im kapillaren Vollblut aus
der Fingerbeere.

Die Messung des Blutzuckerspiegels erfolgt bequem mit
einem Blutzuckermessgeréat

Diabetes-Typen:

Es gibt verschiedene Formen von
Diabetes. Die beiden haufigsten For-
men sind: der Typ-1-Diabetes, der vor
allem in jungen Jahren (<40 Jahre) dia-
gnostiziert wird und der Typ-2-Diabetes,
friher auch als Altersdiabetes bezeich-
net, an dem heute jedoch 90-95% aller
Diabetes Patienten erkrankt sind.
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Typ-1-Diabetes

Beim Typ-1-Diabetes wird kein kérpereigenes Insulin mehr produziert.
Das korpereigene Immunsystem zerstort die Betazellen in der Bauchspeichel-
drlse, welche fur die Insulinproduktion verantwortlich sind.

Diese Zerstérung fuhrt dazu, dass es
nach und nach zu einem Insulinmangel
kommt. Erst wenn ca. 80-90 % der
Betazellen zerstort sind, kindigt sich ein
Typ-1-Diabetes an. Diese Reaktion setzt
haufig im Kindes- oder Jungendalter ein.
Eine Insulintherapie ist hier unabdingbar
lebensnotwendig. Experten gehen so-
wohl von erb- als auch virusbedingten
Faktoren aus.

m Typ-1-Diabetes:

Das SchlUssel-SchloB-Prinzip ist gestort.
Es wir kein Insulin (Schltissel) produziert,
um die Korperzellen (Schloss) zu 6ffnen
und um Glukose aufzunehmen.

Insulin-Rezeptoren

Y W
'Kc")rperzelle ‘ Q

x & Glukose Y
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Typ-2-Diabetes

Der Typ-2-Diabetes ist die haufigste Form der Zuckererkrankung. Die
Zahl der Menschen wéchst jahrlich in Deutschland um ca. 5%, zunehmend
auch im Kindes- und Jugendalter (Hauner, 2007).

Beim Typ-2-Diabetes ist neben der In-
sulinresistenz haufig auch die Insulin-
ausschittung gestért.  Ubergewicht,
ungesunde und UberméBige Ernah-
rung sowie Bewegungsmangel sind
wesentliche Faktoren fur die Entstehung
des Typ-2-Diabetes.

Die Korperzellen werden mit der Zeit
unempfindlich flr Insulin und kénnen
immer weniger Glukose aufnehmen.
Die Betazellen in der
Bauspeicheldrise

versuchen die

Insulin-Rezeptoren

verringerte Aufnahme der Zellen mit
einer erhodhten Insulinproduktion aus-
zugleichen, was aber den Anstieg des
Blutzuckerspiegels nicht verhindern
kann. Diese erhohte Produktion durch
die Betazellen fuhrt langfristig zu deren
Erschopfung.

Far die Entstehung des Typ-2-Diabetes
sind Umwelt- und vor allem Verhaltens-
faktoren ausschlaggebend. Der be-
deutendste Faktor ist Ubergewicht (so
genannte Adipositas oder auch Fettlei-
bigkeit). Das Risiko, an Diabetes zu
erkranken, steigt mit zunehmendem
Kérpergewicht. wichtige
Faktoren sind falsches Ernahrungs-
verhalten und zu wenig Bewegung.

Weitere

B Typ-2-Diabetes:

Das Schlussel-SchloB-Prin-
zip ist gestort. Der ,Schlls-
sel“ Insulin wird produziert
passt aber nicht mehr ins
~Schloss”, da die Zellen
nicht mehr richtig auf das
Insulin reagieren.
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Symptome

Wie erkenne ich Diabetes? Die Symptome des Typ-1-Diabetes und des

Typ-2-Diabetes unterscheiden sich.

Typ-1-Diabetes:

Die Erstsymptome treten relativ rasch auf:
e Starker und plotzlicher Durst

e \erstarkter Harndrang

e Erbrechen und Muskelkrampfe

Des Weiteren sind haufig eine vermin-
derte Leistungsfahigkeit sowie starker
Gewichtsverlust zu erkennen.

Symptome wie Mudigkeit, Seh- und
Konzentrationsstérungen kommen hin-
Zu.

Symptome wie Midigkeit und verminderte
Leistungsféhigkeit treten haufig auf

Typ-2-Diabetes:

Im Fruhstadium der Diabetes-Typ-2
Erkrankung haben die meisten Patienten
keine oder nur unspezifische Symptome
und die Diagnose wird haufig als Zufalls-
befund Uber eine Routine-Untersuchung
gefunden.

Zu den Symptomen zahlen:
¢ Haufig Mldigkeit
e Schlechtes Befinden

e Erhohte Infektanfalligkeit
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Erhdhtes Durstgeflhl  und  erhdhter
Harndrang treten nur selten auf. Rasche
Gewichtsabnahme tritt nicht auf, das
Hungergefiihl und damit eine Ge-
wichtszunahme sind eher verstarkt.

Da fUr die Entstehung von Typ-2-Diabe-
tes neben erblichen Faktoren auch Um-
welt- und Verhaltensfaktoren eine wich-
tige Rolle spielen, kann eine Behandlung
der Typ-2-Diabetes durch gezielte MaB-
nahmen im taglichen Leben des Patien-
ten sinnvoll unterstutzt werden.

Leben mit Diabetes - Eine Sache der Einstellung.
Ein aktives Leben ist fur einen Diabetiker nicht nur mdg-
lich, sondern sogar &uBerst hilfreich.

DIABETES MELLITUS - FAKTEN UND DATEN

Der Begriff ,Diabetes mellitus“ kommt aus dem Griechischen
und bedeutet soviel wie ,honigstBer Durchfluss“. Als Dia-
betes wird eine Gruppe von Stoffwechselerkrankungen be-
zeichnet, die allesamt zu erhéhten Blutzuckerwerten (Hyper-
glykamie) fuhren.
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Behandlung von Typ-2-Diabetes

Wie wird Typ-2-Diabetes behandelt? Durch die Umstellung maBgeblicher
Lebensgewohnheiten wird zundchst versucht, den Blutzuckergehalt zu senken.

Im Vordergrund der Behandlung Durch eine Erndhrungsumstellung und
von Typ-2-Diabetes stehen: mehr Bewegung kdnnen die Korper-
zellen fUr Insulin wieder aufnahmefahig
gemacht und dadurch der Blutzucker-
spiegel gesenkt werden. Gelingt es hier-
durch nicht, den Blutzucker zu senken,
werden zusatzliche medikamentdse
Behandlungen (Tabletten oder auch

¢ Eine angepasste Bewegungs-
therapie

¢ Die Reduktion auf ein normnahes
gesundes Koérpergewicht

e Eine Erndhrungsumstellung auf
eine gesunde, kohlenhydrat-
berechnete Kost Insulin) erforderlich.

Rundum Fit bleiben

Mehr Bewegen

Schon dreimal woéchent-
lich eine halbe Stunde
Bewegung verbessert
den Stoffwechsel

Bewusst ernahren
Ausgewogen,
nahrstoffreich und
fettarm

Kontrolle behalten
Achten Sie auf lhr Gewicht

10
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Diabetes und Bewegung

RegelmaBige Bewegung macht SpaB, steigert die Laune, starkt das Immun-
system und reduziert das Risiko verschiedener Krankheiten.

Kérperliche Aktivitat reduziert das

Risiko, an Diabetes zu erkranken. [ Fraven [ manmer
Schon 2 x 30 Minuten Bewegung pro :zj
Woche, mit mittlerer Belastung, redu- -35 %
ziert das Risiko an Diabestes zu erkran- -80%

-25%
-20 %
Bei Menschen, die an Typ-2-Diabetes Ej
erkrankt sind, dient eine angepasste 5%
Bewegungstherapie dazu, den erhoéh- 0%

ten Blutzuckerwert zu regulieren.

ken um 30 - 40 % (vgl. Abbildung).

keine Aktivitat 1xWoche 2xWoche

Abb.: Physicans Health Study / Nurses Health
Study Manson et al 1991-1992

Bewegung und Sport ist fir viele Menschen ein wichtiger Bestandteil der Freizeit. RegelmédBige Bewegung wirkt sich
positiv auf den Stoffwechsel aus und macht Bewegung zu einem Teil der Therapie bei Diabetes
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Durch kérperliche Aktivitat verbrauchen
der Korper und die Muskulatur vermehr-
te Energie. Diese Energie wird, je nach
Trainingsumfang und -intensitat, aus
verschiedenen Speichern bereitgestellt,
darunter Glukose- und Fettdepots.

Positive Folgen von koérperlicher Aktivitat (Frank, 2007):

| WIRKUNG REGELMASSIGER BEWEGUNG

Die Insulinunempfindlichkeit verbessert sich.
Insulinunempfindlichkeit Die Zellen verbrauchen durch die Bewegung Glukose
und &ffnen sich wieder.

Der zu hohe Blutzuckerwert im Blut sinkt.

Blutzuckerwert Die Glukose wird in Bewegungsenergie umgewandelt.

Der Insulinspiegel im Blut sinkt. Da die Zellen wieder
Insulinspiegel vermehrt Glukose aufnehmen, missen die Betazellen
wieder weniger Insulin produzieren.

Der Fettabbau wird verstarkt.

Fettabbau Das Fett wird als Energiespender bendtigt.

Der Fettstoffwechsel beginnt

Fettstoffwechsel sich zu normalisieren. Fett wird verbrannt.

Der Energieumsatz wird erhéht.

Energieumsatz Der Korper verbraucht mehr Energie.

Zuséatzlich wird durch Sport

das Risiko vieler Erkrankungen

verringert:

e Reduktion des Herzinfarkt-Risikos

¢ Reduktion des Bluthochdruck-Risikos

e Reduktion des Osteoporose-Risikos
und Verlangsamung der Erkrankung

e Reduktion von Depressions-, Angst-
und Stress-Symptomen

e \erldngerung der Aktivitatszeit und
Mobilitat bei alteren Menschen

12
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Welche Sportarten eignen sich?
Generell ist jede Art der korperlichen
Bewegung hilfreich. Am effektivsten
eignet sich bei Menschen mit Typ-2
-Diabetes und Ubergewicht jedoch
eine ausdauerorientierte Sportart bei
mittlerer Intensitat, das heiBt, eine
dynamische Belastung mit hohem
Energieverbrauch.

Optimale Sportarten sind somit:
e Joggen

e Walking

e Radfahren
e Schwimmen
e \Wandern

e Skilanglauf

e Gymnastik und Aerobic

Da Ubergewicht bei Menschen mit Typ-
2-Diabetes eine haufige Begleiterschei-
nung ist, sind Sportarten zu bevorzugen,
die Knochen und Gelenke schonen.
Bei Sportarten wie Schwimmen oder
Radfahren wird das Gewicht durch das
Wasser oder den Sattel getragen und
somit die Belastungen auf die Gelenke

verringert.
_ Dl Rl e ™ el 5
P
e
e -
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Neben Ausdauertraining sollte ein
regelméBiges Krafttraining integriert
werden, damit die Muskulatur ge-
kraftigt wird und Ausdauertraining
beschwerdefrei durchgefiihrt werden
kann.

Bedingt geeignet sind technisch an-
spruchsvolle Sportarten wie Ballsport-
spiele (Basketball, Volleyball), Kampfsport
oder Ruckschlagspiele (Tennis, Badmin-
ton).

Maximalkraftibungen sollten vermieden
werden, denn dadurch steigt der Mus-
kelinnendruck, die BlutgefaBe werden
zusammengedrickt, die Durchblutung
verringert und der Blutdruck erhoht
sich.

Bevor Sie mit Sport beginnen, sollten
Sie mit lhrem Arzt sprechen. Somit
gehen Sie kein Risiko ein und lhre
Trainingsbereiche kénnen mit einem
Belastungs-EKG optimal bestimmt
werden.

14

Mit guter Blutzuckerkontrolle kbnnen Diabetiker ein
beschwerdefreies und normales Leben flihren.

Sport und Typ-1-Diabetes

Bei Menschen mit Typ-1-Diabetes er-
fUllt der Sport nicht den Zweck der Ge-
wichtsreduktion und Verbesserung der
Blutzuckerwerte, sondern er dient der
Leistungssteigerung und Verbesserung
der korperlichen Fitness. Um Sport
durchfuhren zu kénnen, ist eine Selbst-
kontrolle des Blutzuckers jedoch drin-
gend notwendig. Der Blutzucker muss
Uberwacht, Nahrungszufuhr gesteuert
und ggf. Insulin reduziert werden. Bevor
Sie mit dem Sport beginnen, sollten Sie
unbedingt mit Ihrem Arzt sprechen und
eine arztliche Voruntersuchung durch-
fUhren lassen.
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Trainingsintensitat

Wie trainiere ich richtig und schitze
meinen Kérper und speziell das Herz
vor Fehlbelastung?

Unser Herz ist ein Muskel in der GroBe
einer geballten Faust, das die zentra-
le Aufgabe erfullt, die Blutstrdmung im
Kdrper aufrecht zu erhalten. Zum einen
pumpt das Herz Blut in die Lunge,

damit es dort mit Sauerstoff versorgt
wird, zum anderen pumpt es das sauer-
stoffreiche Blut in den Kdérper, um die
Zellen mit Sauerstoff zu versorgen. Als
RichtgroBe fiir die richtige Belastung
eignet sich die Herzfrequenz, die auf
verschiedene Arten ermittelt werden
kann (Hauner, 2007) - siehe Tabelle.

Formeln zu Ermittlung der Herzfrequenz

Eine einfache M&glichkeit ist die Lebensalterformel

Lebensformel

(der Trainingspuls &8sst sich einfach ausrechnen):

Trainingspuls = 170 bis 180 - Lebensalter

Eine etwas aufwendigere Berechnung, jedoch unter Berlick-
sichtigung des Ruhe- und Maximalpulses ist die Berechnung
der Herzfrequenzreserve (HRF):

Herzfrequenzreserve

HFR = ((HF max - HF Ruhe) x Intensitétsfaktor) + HF Ruhe

(HRF)

Die Faustformel fur die Maximale Herzfrequenz (HF max) lautet:

220 - Lebensalter

Der Intensitatsfaktor liegt bei Menschen mit Typ-2-Diabetes
zwischen 0,4 und 0,6

Die Herzfrequenz-Ruhe (HFRuhe) sollte am besten mit einer
Pulsuhr im Ruhezustand gemessen werden

Beispiel fiir einen 40-jahrigen:
HFmax 220-40 =180 ; HF-Ruhe 65
HRF = (180-65) x 0,5 + 65 = 122 Trainingspuls

TIPP: Um sich vor unangepasster
Belastung zu schiitzen und den Puls
wahrend der Belastung zu kontrollie-
ren, ist das Tragen einer Pulsmessuhr
empfehlenswert.
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Trainingsdauer

Bei Menschen mit Typ-2-Diabetes geht
es nicht darum, die Leistungsfahigkeit
zu steigern, sondern primar um die Re-
duktion des Gewichtes, des Blutzucker-
wertes und des Blutdrucks.

Optimal ist eine Belastungsdauer
von mindestens 30 Minuten an min-

destens 3 Tagen pro Woche. <:[}

Tipps fur die wéchentliche Trainingsgestaltung

Je langer die Belastungsdauer ist,
desto hoher ist der Energiever-
brauch und somit der Effekt, das
Gewicht zu reduzieren und die Blut-
zuckerwerte zu senken. Neben diesen
positiven Folgen hat regelmaBige Be-
wegung auBerdem einen starken po-
sitiven Einfluss auf das Wohlbefinden
und die Seele und hilft, Stress besser
abzubauen.

Empfehlenswert ist, das Training in
den Alltag zu integrieren. Es sollte
Bestandteil des taglichen Lebens
sein, wie Essen und Trinken.

Zu einem gesunden und aktiven Leben gehdrt regel-
maBige korperliche Aktivitdt einfach dazu — auch und
gerade flir Menschen mit Diabetes.

TRAININGSART INTENSITAT m

Ausdauertraining
(z. B. Joggen, Schwimmen,
Radfahren)

Kraftausdauertraining

16

Herzfrequenz:
HF = 175-Alter

15 - 20 Wiederholungen

> 3x pro Woche
Mindestens 30 Minuten
je Trainingseinheit

2x pro Woche
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Diabetes und Gewicht

Einer der Hauptrisikofaktoren der Typ-2-Diabetes ist Ubergewicht
und noch stérker eine bestehende Fettleibigkeit (Adipositas). Rund 70 %
aller Manner und mehr als 50 % der Frauen in Deutschland haben Uberge-
wicht oder leiden an einer Fettleibigkeit.

Bei jedem fiinften Ubergewichtigem
spricht man sogar von Adipositas (Bun-
desregierung, 2008). Bei Adipositas
handelt es sich um Fettleibigkeit und

Der errechnete Wert sollte im Normal-
bereich zwischen 18,5 - 24,99 kg/m?
liegen. Bei einem Wert von Uber
30 kg/m2 spricht man von Adipositas.

einem BMI von >30 kg/m?2.

Was ist der BMI?

Eine gangige Methode zur Interpretation
des Korpergewichts ist der Body Mass
Index (BMI). Hier wird das Gewicht in
Relation zur KoérpergroBe gesetzt.

Die Formel lautet:

BMI = Koérpergewicht (kg)

Als Fettleibigkeit (Adipositas) wird eine GiberméaBige An-
sammlung von Fettgewebe im Kbrper bezeichnet.

(KérpergroBe (m))2

Die World Health Organisation (WHO) hat die Werte bei Erwachsenen folgendermaBen klassifiziert:

Starkes Untergewicht < 16,00

MaBiges Untergewicht 16,00 - 16,99 < 18,50 Untergewicht
Leichtes Untergewicht 17,00 - 18,49

Normal-Gewicht 18,50 — 24,99

Préaadipositas 25,00 - 29,99 =25 Ubergewicht
Adipositas Grad | 30,00 - 34,99

Adipositas Grad Il 35,00 - 39,99 = 30 Adipositas
Adipositas Grad Il > 40,00
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Doch nicht nur der BMI dient als Richt-
linie, auch die Verteilung der Fettde-
pots spielt eine entscheidende Rolle.
Untersuchungen haben gezeigt, dass
das Gesundheitsrisiko bei verstarkter
stammbetonter, abdominaler Fettver-
teilung hdher ist. Richtwert ist hier der
Taillenumfang, gemessen
Unterrand Rippenbogen und Oberrand
Beckenkamm (siehe rechts).

zwischen

Erhohtes Risiko besteht bei Mannern
bei einem Taillenumfang von >94 cm,
bei Frauen bei >80 cm.

So messen Sie

lhren Taillenumfang:

Bei freiem Oberkorper und im Stehen
legen Sie ein MaBband zischen dem un-
teren Rippenbogen und der Oberkante
des Huftknochens um den Korper he-
rum. Lesen Sie den Taillenumfang bei
leichter Ausatmung ab.

Body Mass Index zur Interpretation des Kérpergewichts

kg
120
110
100
90
80

70 — ....................

60 [ S
50 S

I e e S A H H
1.80 185 1.90

1.60 1.65 1.70 1.75

Quelle: modifiziert nach WHO, 2008

195 2.00m

Adipositas Grad llI 2] Adipositas Grad |l H Adipositas Grad | 4 Praadipositas

a8 Normalgewicht 6] Untergewicht
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Was tun bei Ubergewicht?

Ubergewicht und Adipositas sind die
Folgen einer positiven Energiebilanz
Uber einen langen Zeitraum. Das heif3t,
die Energiezufuhr (zu viel Nahrung) ist
héher als der Energieverbrauch (zu we-
nig Bewegung).

Wer sein Gewicht hélt, hat eine aus-
geglichene Energiebilanz. Die zuge-
fihrte Energie wird in gleichem MaBe
wieder verbraucht. Um das Gewichtzu
reduzieren, bendtigen wir eine negative
Energiebilanz. Die Energiezufuhr muss
reduziert und der Energieverbrauch
erhéht werden. Durch Erndhrungsum-
stellung, weniger Nahrungsaufnahme
und erhoéhte Bewegung kann dies er-
reicht werden.

Wie viel Energie

braucht der Koérper?

Der Basic Metabolic Rate (BMR)
ist der Energiegrundumsatz, den der
Korper im Ruhezustand braucht, um
die normalen kérperlichen Funktionen,
wie Atmung, Herzschlag, Durchblutung
oder Verdauung aufrecht zu erhalten.

Der BMR ist abhangig vom Alter,
vom Geschlecht, von der Kérpergro-
Be und dem Gewicht.

Normalgewicht anstreben und halten ist elementarer
Bestanditeil der Therapie bei Typ-2 Diabetes
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Diabetes mellitus ist eine Stoffwechselerkrankung. Folg-
lich spielt diie richtige Ernéhrung in der Diabetestherapie
bis heute eine groBe Rolle

Die Korperanteile wie beispielsweise
Muskelmassehabenebenso Einflussda-
rauf. Fettgewebe braucht beispielsweise
wesentlich weniger Energie als die Mus-
kulatur. Das heiBt, je gréBer die Muskel-
masse, desto héher der Grundumsatz.

lhren BMR kdnnen Sie mit Hilfe der
Harris-Benedikt-Formelberechen
oder eine Diagnosewaage zur Hilfe
nehmen, die Sie flr die Gewichtskon-
trolle sowieso verwenden sollten.

HARRIS-BENEDICT-FORMEL.:

Der Arbeitsumsatz ist der Umsatz, den
der Korper durch Tatigkeiten im Be-
ruf oder in der Freizeit zusétzlich ver-
braucht. Dieser ist abhangig von der
Tatigkeit, dem Korperbau und dem Trai-
ningszustand.

Der Active Metabolic Rate (AMR) ist
der Gesamtumsatz, den der Korper
durch den Grundumsatz und den Ar-
beitsumsatz bendtigt. Der AMR kann
durch vermehrte Bewegung und kor-
perliche Aktivitat gesteigert werden.
Bei normaler Aktivitdt wird der BMR
mit dem Faktor 1,3 multipliziert.

B Gewichtskontrolle

Fir die regelmaBige Gewichtskontrolle
eignet sich eine Diagnosewaage. Neben
der Gewichtsmessung bekommen Sie
auch Komponenten wie Korperfettanteil,
Muskelmasse oder Korperwasser ange-
zeigt. Des Weiteren erhalten Sie eine In-
terpretation Ihrer Werte
sowie eine Trendan-
zeige, wie sich lhre

Werte entwickelt
haben.

Frauen: BMR = 655 + (9,6 x Gewicht in kg) + (1,8 x KérpergréBe in cm) — (4,7 x Alter) = keal

Maénner: BMR = 66 + (13,7 x Gewicht in kg) + (5 x KérpergroBe in cm) — (6,8 x Alter) = keal

20
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Diabetes und Ernahrung

Es gibt heute allgemeine Ernahrungsempfehlungen, die fur alle Menschen
gelten: nicht zu viel Fett, nicht zu viel Zucker, wenig Alkohol sowie eine natur-

liche, ballaststoffreiche Kost.

Moderne Diabetes-Ernahrung:
viel erlaubt und wenig verboten
In frlheren Zeiten durften Diabetiker
viele Lebensmittel nicht essen. Nicht
selten war die Erndhrung infolge der
zahlreichen Verbote unausgewogen
und einseitig.

Die heute geltenden Empfehlungen zur
Erndhrung bei Diabetes mellitus Typ-2
basieren auf wissenschaftlich fun-
dierten Grundlagen. Sie wurden von
europdischen Organisationen in  Zu-
sammenarbeit mit nationalen Gesell-

Wéhrend man friher den Diabetikern strenge Regeln auf-
erlegt hat, was die Erndhrung anbetrifft, wird heute bei
Diabetes eine gesunde Mischkost empfohlen.

schaften, wie der Deutschen Gesell-
schaft fur Ernahrungsmedizin (DGEM),
der Deutschen Gesellschaft fur Er-
nadhrung (DGE) und der Deutschen
Diabetes Gesellschaft (DDG) erarbeitet.

21



medical

Die aktuellen Ernahrungsempfehlungen
fr Diabetiker unterscheiden sich kaum
von denen fur eine allgemein gesunde
Kost. Hierbei geht es in erster Linie
darum, dass die Nahrungsaufnahme
ausgewogen und nahrstoffreich ist.
Typ-2-Diabetiker, die die Erndhrungs-
umstellung konsequent durchfihren,
kénnen oftmals ihre Blutzuckerwerte
ohne Medikamente in den Normbe-
reich bringen. Bei Typ-1-Diabetes wird
die Blutzuckereinstellung erleichtert.

Gewicht im Griff ohne Diat

Schnelldiaten und einseitige Erndh-
rungsformen sind besonders fur Diabe-
tiker ungeeignet, da haufige Gewichts-
schwankungen Herz und Kreislauf
belasten und die Entstehung von Folge-
erkrankungen begunstigen.

Ubergewicht entsteht, wenn Uber ei-
nen langeren Zeitraum mehr Energie
mit der Nahrung aufgenommen wird
als der Korper verbrauchen kann. Wer-
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den zum Beispiel taglich 60 Kilokalorien
mehr gegessen als der Korper benoti-
ot, steigt das Gewicht in einem Jahr um
zirka 3 Kilogramm an. Was tber Jahre
angesammelt wurde, kann nicht in
wenigen Wochen wieder verschwin-
den. Ideal ist eine langsame und ste-
tige Gewichtsabnahme von zirka 500
Gramm wéchentlich.

\\H)

Als Jodo-Effekt wird die schnelle Wiederzunahme von
Kdrpergewicht nach einer erfolgreichen Didt bezeichnet
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Weniger Fett macht schlank

In der taglichen Ernahrung lasst sich am
leichtesten Energie einsparen, wenn der
Fettgehalt der Speisen verringert wird. Ein
Gramm Fett liefert mehr als doppelt
so viele Kilokalorien wie ein Gramm
EiweiB oder ein Gramm Kohlen-
hydrate. Fett tragt daher in hohem
MaBe zur Entstehung von Ubergewicht
bei, unabhangig davon, ob es aus But-
ter oder Diatmargarine, Kase, Wurst
oder Schokolade stammt.

SO VIEL ENERGIE
LIEFERN DIE NAHRSTOFFE:

1 Gramm Kohlenhydrate 4 kcal/ 17 kJ
1 Gramm Eiweif3 4 keal/ 17 kJ
1 Gramm Fett 9 kcal/ 38 kJ
1 Gramm Alkohol 7 keal/ 30 kJ

Ganz ohne Fett geht es allerdings auch
nicht, weil der Kérper zum Schutz der
Organe, fur die Blutdruckregulation
und Hormonbildung auf Fett-Bausteine
(Fettsauren) angewiesen ist. Auch kon-
nen die fettldslichen Vitamine A, D, E
und K nur mit Hilfe von Nahrungsfett
genutzt werden.
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Ein erwachsener Mensch benétigt
etwa ein Gramm Fett pro Kilogramm
Normalgewicht, zum Abnehmen
sollten jedoch 60 Gramm Fett am
Tag nicht tGberschritten werden. Eine
gunstige Aufteilung der taglichen Fett-
menge ist folgende:

e 20 g Streichfett
e 20 g Koch- und Bratfett
e 20 g verstecktes Fett in Lebensmitteln

Obwohl viele Menschen bereits mit
Brat- und Streichfetten sparsam umge-
hen, essen sie doch mehr Fett als ihnen
gut tut. Das liegt daran, dass zwei Drit-
tel der taglich aufgenommenen Nah-
rungsfette unsichtbar in den Lebens-
mitteln vorkommen. Fir Verbraucher/
innen ist es nicht immer einfach, den
versteckten Fettanteil in Speisen
und Nahrungsmitteln zu erkennen
oder richtig einzuschatzen. \Wahrend
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Mehr als 60 % der tdglich gegessenen Fette sind mit dem
Auge nicht sichtbar.

der mit Milch und Milchprodukten zu-
geflihrte Fettanteil oftmals Uberschéatzt
wird, tragen Backwaren, Fertiggerichte
und Fast Food-Produkte in erheblich
héherem MaBe zur Fettversorgung bei
als haufig angenommen wird. Die mei-
sten unsichtbaren Fette werden mit
Fleisch- und Wurstwaren gegessen.
Es ist also nicht ausreichend, Mager-
milch und fettarmen Joghurt zu kaufen,
wenn weiterhin fettreiche Fleisch- und
Wurstsorten, frittierte  Speisen oder
fettes Geback regelmaBig auf dem
Tisch stehen.
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Fett-Spar-Tipps

Brot
Brotaufstriche

Kochen
Braten
Backen

Salatmarinade

Streichfett haufiger durch Frischkase, Senf,
Tomatenmark oder Quark ersetzen

Auf dem Frihstlcksbrot Quark unter Marmelade
oder Honig streichen

Die Scheibe Brot dicker und den Aufschnitt diinner
schneiden

Statt Braten in der Pfanne haufiger im Brat-
schlauch, Alufolie oder im Romertopf garen sowie
grillen, dunsten, dampfen

SoBen mit plrierten Kartoffeln andicken

Suppen nicht mit Sahne, sondern mit
Quark, Joghurt oder Schmand verfeinern

Fleisch und Fisch nicht panieren
FUr Auflaufe statt Sahne Milch nehmen

Kartoffelpuffer statt in der Pfanne im Waffeleisen
backen

Ol und andere Bratfette nicht einfach nach Gefilhl
in die Pfanne geben, sondern Pfanne oder Topf
mit einem Pinsel einstreichen oder einen Spruher
verwenden. Wird beim Braten nur ein Essloffel
weniger Speisedl verwendet, enthalt die Speise
zirka 108 kcal weniger!

Von erkalteten Suppen und SoBen Fett abschop-
fen. Ist die Suppe oder So3e noch heil3, kurz ein
Salatblatt hineintauchen und sofort wieder heraus-
ziehen, wenn sich das Fett angesetzt hat

Weniger Ol in die Essig-Ol-Marinade geben:
ein Essloffel Ol reicht flr zwei bis drei Portionen

FUr Salatmarinaden Joghurt mit Senf oder Toma-
tenmark, Krautern und GewduUrzen verriihren
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Auf die Fettart kommt es an

Nicht nur die Menge, sondern auch die
Art der verzehrten Fette ist von groBer
Bedeutung. Tierische Fette sind an-
ders zusammengesetzt als pflanzliche:
in Schmalz, Speck und fetten Fleisch-
und Wurstsorten kommen mehr geséat-
tigte Fettsauren vor als in Pflanzendlen.
Diese Fettsauren bendtigt der Korper in
kleineren Mengen als ihm haufig zuge-
fUhrt wird.

FETTARME FLEISCH -
UND WURSTWAREN

Fleisch: Hiihnerbrust, Putenbrust, Puten-
keule, Rindfleisch, Kalbfleisch, Schweine-
schnitzel ,natur®

Brotbelag: Corned beef, Putenbrust,
Gekochter roher und geraucherter Schin-
ken ohne Fettrand, Lachsschinken, Bier-
schinken, Kassleraufschnitt

Mageres Fleisch ist nicht nur kalorienar-
mer, sondern auch mineralstoffreicher
als fettes. Viele Fleischsorten, wie
beispielsweise Hahnchen- und Kalb-
fleisch, Putenbrust, mageres Rind- und
Schweinefleisch sind arm an Fett und
gleichzeitig reich an EiweiB.

Beim Braten bleiben die N&hrstoffe am
besten erhalten, wenn das Fleisch im
Stick und nicht zerschnitten gegart
wird. Noch gunstiger ist es, Fleisch nicht
ZuU braten, sondern haufiger auch zu
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Zu einer vielseitigen Erndhrung kann durchaus Fleisch
gehdren. Es sollte nur nicht in groBen Mengen verzehrt
werden.

kochen oder zu schmoren. Empfehlens-
wert sind zwei bis drei Fleischmahlzeiten
in der Woche, bei denen der Fleischan-
teil nicht mehr als 200 Gramm betragt.
Besonders gut fiir die Gesundheit ist
es, wenn neben Kartoffeln, Vollkorn-
reis oder Vollkornnudeln auch Ge-
miise oder Salat als Beilage gewéahlt
werden. Die pflanzlichen Lebensmittel
liefern die Stoffe, die im Fleisch nicht
enthalten sind und die zur Sattigung
beitragen. Ausgewogen ist die Mahlzeit,
wenn zum Fleisch 200 bis 250 g Kar-
toffeln, Reis oder Nudeln und ca. 140 g
Gemuse oder Salat gegessen werden.
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Diabetes mellitus ist zwar nicht
heilbar in dem Sinn, dass die
Erkrankung vollkommen
verschwindet, mit guter
Blutzuckerkontrolle kénnen
Diabetiker jedoch — ein voll-
kommen beschwerdefreies
und normales Leben fihren.
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Fisch ist reich an Vitaminen und Mineralstoffen, enthélt
wertvolles EiweiB und ist meist fettdrmer als eine gleich
groBBe Portion Fleisch

Ein besonders wertvoller Fettlie-
ferant ist Fisch. Er entspricht den
Anforderungen, die an ein modernes
Lebensmittel gestellt werden: Fisch ist
reich an Vitaminen und Mineralstoffen,
enthalt wertvolles Eiwei3 und ist meist
fettdrmer als eine gleich groBe Portion
Fleisch.

Das Besondere an den Wasserbewoh-
nern ist aber, dass sie Fett-Bausteine
enthalten, die in anderen Lebensmitteln
gar nicht oder nurin geringer Menge vor-
kommen: die Omega-3-Fettsduren.
Diese Verbindungen sind wichtige
Gegenspieler zu den Omega-6-Fett-
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sauren, die vorwiegend in tierischen
Lebensmitteln vorkommen.

Wenn beide Fettsdure-Gruppen in
einem ausgewogenen Verhaltnis mit der
Nahrung aufgenommen werden, sor-
gen sie gemeinsam fUr einen geregel-
ten Blutdruck, eine gute Durchblutung
sowie korperliche und geistige Fitness.

Zwei bis drei Fischgerichte in der
Woche tragen zu einer ausgegli-
chenen Fettbilanz bei. Dabei spielt
es keine Rolle, ob der Fisch kalt oder
warm verzehrt wird. Kalter Fisch auf
Brot oder im Salat ist ebenso wertvoll
wie gegarter Fisch.

Einen besonders hohen Gehalt an
Omega-3-Fettsauren haben Lachs und
Hering. Aber nicht nur Fisch liefert die
wertvollen Verbindungen: in Kkleinerer
Menge finden sich Omega-3-Fettsau-
ren auch in grinem Gemuse, NUssen
und Samen.
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Fett reduzieren

Ob Butter oder Margarine als Brot-
belag gewahlt werden, ist in erster Li-
nie eine Frage der Menge und des Ge-
schmacks. Fur Diabetiker, die Marga-
rine bevorzugen, sind ungehartete
Margarinesorten empfehlenswerter
als chemisch gehértete. Ungehartete
Streichfette enthalten keine Trans-
Fettsauren.

Diese Verbindungen entstehen, wenn
Pflanzendle chemisch streichfest ge-
macht werden und kommen in einigen
Margarinesorten sowie in vielen Brat-
und Frittierfetten und den daraus her-
gestellten Produkten vor. Dazu gehdren
zum Beispiel Pommes frites, Kartoffel-
chips, Blatterteig-Produkte und Vviele
Fertig- und Fast-Food-Gerichte.

Butter und Margarine gehdren fir die meisten Menschen
in Deutschland zur téglichen Erndhrung. Wéhrend die
Butter als Fett aus der Milch schon seit ,Urzeiten” dem
Menschen als Nahrungsfett dient, ist das Produkt Mar-
garine erst vor etwa 150 Jahren entstanden.

Trans-Fettsduren werden im mensch-
lichen Koérper schwerer abgebaut als
die natUrlichen Fettsauren, bleiben lan-
ger im Blut, lagern sich schneller an
den GefaBwanden ab und beginstigen
die Entstehung von Arteriosklerose (Ar-
terienverkalkung). Zahlreiche Studi-
en belegen, dass Trans-Fettsauren
den LDL-Cholesterinwert, also den
»Schlechten“ Wert, im Blut anheben.

Ob Trans-Fettsauren in einem Streich-
fett enthalten sind oder nicht, erken-
nen Verbraucher/innen durch genaues
Studium der Verpackung: die Hinweise
“ungehértet”, “nicht umgeestert” oder
“nicht chemisch gehartet” geben an,
dass keine Trans-Fettsauren enthalten
sind.

Erhéhte Blutcholesterinwerte kbnnen
am besten gesenkt werden, wenn die
Erndhrung nicht nur fettarm, sondern
gleichzeitig ballaststoffreich ist.
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Ballaststoffe senken den

Blutzucker und das Cholesterin
Die in Getreideprodukten, Obst und
Kartoffeln enthaltenen Kohlenhydrate
sind wichtige Energielieferanten. Sie
werden im menschlichen Stoffwechsel
zu Traubenzucker abgebaut und dieser
zur Energiegewinnung in die Blutbahn
aufgenommen. Einige Organe und
bestimmte Koérpergewebe, wie zum
Beispiel das Gehirn und die Nerven,
beziehen ihre Energie ausschlieBlich
aus dem Kohlenhydratstoffwechsel.

Dabei kommt es weniger darauf an,
dass die aus den Zuckerverbindungen
gewonnene Energie schnell bereitge-
stellt wird, sondern dass sie moglichst
lange zur Verfligung steht. Besonders
in der Diabetikererndhrung ist es wich-
tig, dass hauptséachlich Lebensmittel
Verwendung finden, aus denen die
Zuckerbausteine langsam freigesetzt
werden. Ballaststoffe verlangsamen die
Geschwindigkeit der Blutzuckeraufnahme.

% e
Ballaststoffe zéhlen ebenfalls zur Gruppe der Kohlenhy-
drate. Sie sind flir Séttigung und Darmgesundheit wichtig.
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Kohlenhydrate sind wichtige Energielieferanten. Sie sind
vor allem zu finden in Getreide und Getreideprodukten,
z.B. Brot, Musli, Reis, Nudeln, Haferflocken. AuBerdem
liefern Kartoffeln, Obst und Zucker Kohlenhydrate. Da
der Korper laufend Energie verbraucht, muss ihm mit der
Nahrung auch immer neue Energie geliefert werden.

Da Ballaststoffe bereits im Magen
aufquellen, sorgen sie fiir ein anhal-
tendes Sattigungsgefihl und tragen
dazu bei, Ubergewicht zu verhindern
oder zu verringern. AuBerdem werden
die Kohlenhydrate aus faserreichen Le-
bensmitteln langsamer freigesetzt als
aus ballaststoffarmen. Infolgedessen
steigt der Blutzuckerwert langsamer an
und ungunstige Blutzuckerspitzen wer-
den vermieden.

Umdiese Wirkungenzuerzielen,istes
erforderlich, mindestens 30 bis 40 g
Ballaststoffe am Tag zu essen. Mit
Obst und Gemuse allein lasst sich die
Mindestmenge an Faserstoffen nicht
erreichen. Weitere wichtige Ballaststof-
flieferanten sind  Vollkornbackwaren,
vollwertige Getreideflocken und Musli-
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sorten sowie Nusse und Samen. Bereits
zwei Scheiben Vollkornbrot (100 g) ent-
halten etwa 8,4 g Ballaststoffe, eine
Portion Musli aus Vollkorn (50 g) liefert
5 g. Getreide-Ballaststoffe sind fur Dia-
betiker besonders wertvoll, weil sie die
Insulinwirkung verbessern.

Nicht nur der Ballaststoffgehalt der
Lebensmittel, sondern auch die Zube-

GemdUse oder Salat gehéren zu jedem Hauptgericht dazu.

reitung wirkt sich auf den Blutzucker-
verlauf aus: aus unzerkleinertem und
ungeschaltem Obst wird der Zucker
langsamer freigesetzt als aus zer-
kleinerten und geschalten Friichten,
aus gekochten Kartoffeln langsamer
als aus Bratkartoffeln. Da Fleisch und
Fisch keine Ballaststoffe enthalten, ge-
héren GemUse oder Salat zu jedem
Hauptgericht dazu. Idealerweise betragt
der GemuUseanteil 200 g pro Person, die
Salatportion ca. 140 Gramm.

Was sind BE?

Viele Diabetiker haben fruher den Koh-
lenhydratgehalt ihrer taglichen Kost mit
Hilfe von Brot- bzw. Berechnungsein-
heiten (BE) oder Kohlenhydrateinheiten
(KH oder KHE) ermittelt. Das fUhrte
dazu, dass die Nahrung oftmals zwar
weniger Kohlenhydrate, aber mehr Fett
oder EiweiB3 enthielt. Da der Energiege-
halt der Nahrung gleich geblieben oder
sogar gestiegen war, verbesserten sich
die Gewichts- und Stoffwechselwerte
haufig nicht zufrieden stellend.

Obwohl in der modernen Diabetikerer-
n&hrung keine BE-Berechnungen mehr
erforderlich sind, ist es fur zuckerkranke
Menschen nutzlich, den Kohlenhydrat-
gehalt der Lebensmittel zu kennen.
Vor allem insulinpflichtige Diabetiker
benétigen dieses Wissen, um die
Insulindosis auf den Kohlenhydrat-
gehalt der Nahrung abzustimmen.
Im Buchhandel sind N&hrstofftabellen
mit Kohlenhydrat-Angaben erhaltlich.
Eine BE (bzw. KE oder KHE) entspricht
10 bis 12 g Kohlenhydrate.
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Ballaststoffgehalt und Blutzuckerwirkung
verschiedener Lebensmittel

GUT SATTIGENDE, BALLASTSTOFFREICHE | WENIG SATTIGENDE, BALLASTSTOFF-
LEBENSMITTEL MIT LANGSAMER BLUT- |ARME LEBENSMITTEL MIT SCHNEL-

ZUCKERWIRKUNG LER BLUTZUCKERWIRKUNG
3 "w Getreideprodukte
‘ Vollkornbrot und -brétchen Brot und Brotchen aus WeiBmehl
e = Pumpernickel, Sechskornbrot Laugengebéack
Kuchen und Gebéck aus Vollkorn-  Kuchen und Geback aus WeiBmehl
= mehl

' \ " Musli, Flocken aus Vollkorngetreide Zuckerreiche Muslis und Getreideflocken
oy

Vollkornreis, Hirse WeiBer Reis
Sie . amd Vollkornnudeln Helle Nudeln
Obst Geschaltes Obst,

zerkleinertes und gekochtes Obst

gggre:r,]#&?kizchaltes Clzsie gezuckerte Obstkompotte und Obstmuse,
Marmelade und Konfitlre, Obstsafte
LS Bratkartoffeln, Pommes frites,
Salz- und Pellkartoffeln N
Kroketten, KartoffelkldBRe
Ofenkartoffeln
Gemiise

Rohes und gegartes GemuUse,
Hulsenfriichte, KohlgemUse,
Sauerkraut

Tomatenketchup

Niisse, Samen

Alle Nusssorten
Sonnenblumenkerne, Sesamsaat,
Mohn-, Leinsamen, Klrbiskerne,

Schokolade, Nougat, Marzipan,
Nuss-Nougat-Creme

Kokosraspeln
SiiBe Speisen Alle StBigkeiten
Trockenobst Eis, Gotterspeise, Pudding

Ungezuckerte Quark-, Joghurt- und

Milchspeisen mit frischen Friichten

" Knabbersachen Helle Salzstangen

e 0 Vollkornbrezel, Vollkornstangen und Brezel, Kracker
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Lebensmittelverzehrsmengen

und PortionsgroéBen fiir Erwachsene

LEBENSMITTEL

Wasser
Saft

Brot/Getreideflocken

Kartoffeln, Reis, Nudeln
(gekocht)

Gemiise, Salat
Obst

Milch
Joghurt
Kase

Fleisch

Waurst

Fisch

Eier

(o]|

Butter, Margarine

SiBes, Knabbereien
Alkoholische Getranke

PORTIONEN

PORTIONSGROSSE HANDMASS

W/M
280 ml
100 ml

70/85¢g

200/250 g

140 g
1259

250 ml
150 g
3049

200 g
3049
200 g
1-2 Eier
18/20¢g
18/20g

220/ 270 keal
10-20 g (reiner
Alkohol)

FUR 1 PORTION
1 Glas

2 Glas

1 Scheibe,

1-2 Hande voll

2 Hande voll

1-2 Hande voll
1-2 Hande voll

1 Glas
1 Becher
1 Scheibe

1 Handteller
1-3 Scheiben
1 Handflache

1,6-2 EL
1,6-2 EL

1 Stlick, 1 Hand voll
1 Glas

Quielle: aid-Heft “Die aid-Ernahrungspyramide- Richtig essen lehren und lernen”, aid-Informationsdienst e.V.
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Empfehlenswert ist eine schmackhafte, ausgewogene
und vollwertige Kost, die in kleinen Mengen auch StBes
enthalten darf.

SiBen mit Verstand

Haushalts- und Traubenzucker gehéren
zu den einfachen Kohlenhydraten. Diese
Zuckerverbindungen werden wesentlich
schneller vom Darm ins Blut aufgenom-
men als die in Brot, Kartoffeln und Ge-
treide enthaltene Stérke. Je rascher und
je mehr Zucker in die Blutbahn stromt,
desto mehr Insulin produziert die
Bauchspeicheldrise. Wenn zu wenig
Insulin ausgeschuttet wird oder wenn
die Wirkung des Hormons verringert ist,
bleiben die Blutzuckerwerte erhoht.

Reduzieren Sie die einfachen Kohlen-
hydrate und verzichten Sie beispiels-
weise auf zuckerreiche Getranke.
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Obst und Gemiise

schiitzen vor Krankheiten
Wahrend der Mensch mit zunehmendem
Alter weniger Energie bendtigt, bleibt
der Bedarf an Vitaminen und Mineral-
stoffen unverandert hoch. Vor allem
fUr Diabetiker ist eine ausreichende
Zufuhr von Vitaminen und Mineralstoffen
wichtig, um Begleiterkrankungen, wie
Augenleiden, Stérungen der Nerventa-
tigkeit und Schadigung der Blutgefale
vorzubeugen.

Ein wesentlicher Beitrag zur Krank-
heitspravention ist eine obst- und
gemusereiche Ernahrung. Da pflanz-
liche Lebensmittel kalorienarm und
gleichzeitig reich an Vitaminen, Mineral-
stoffen, Spurenelementen und pflanz-
lichen Farbstoffen sind, wird empfohlen,
finfmal am Tag eine Portion Obst oder
GemUse zu essen.

Eine Portion entspricht dabei ein bis
zwei Hande voll. Eine Portion Rohkost
kann auch durch ein Glas Obst- oder
Gemusesaft ersetzt werden.
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OBST UND GEMUSE: SO KOMMEN
SIE AUF “FUNF AM TAG*

Frihstiick: Ein Glas Fruchtsaft

Zwischenmahlzeit am Vormittag:
ein Stuck oder eine Portion Obst

Mittagessen: Eine Portion GemUse zu
Fleisch/Fisch/Ei

Zwischenmahlzeit am Nachmittag:
Ein Stlck Obst oder Milchspeise mit
Obst

Abendessen: Salatteller oder Rohkost-
scheiben auf bzw. zum Brot oder ein
Glas GemUsesaft

Milchprodukte

starken die Nerven

Kase, Joghurt, Milch und Dickmilch
liefern wertvolles EiweiB3, welches der
Kdrper zur Erneuerung von Zellstruk-
turen bendtigt. Auch enthalten Milch-
produkte das fur die Knochen unent-
behrliche Calcium. Von Bedeutung ist
darUber hinaus der Gehalt an Magne-

sium und den Vitaminen B2 und B6.
Diese Vitalstoffe unterstutzen die Ner-
venfunktionen. Um den Kérper mit al-
len Nahrstoffen ausreichend zu ver-
sorgen ist es ratsam, dreimal am Tag
ein Milchprodukt aufzunehmen.

Besonders wertvoll ist Magerquark: er
hat nicht nur den niedrigsten Fett-, son-
dern auch den hdchsten EiweiBgehalt
unter den Milchprodukten. In der Kiiche
ist Speisequark ein richtiger Verwand-
lungskinstler. Mit Gewdrzen, Krautern
oder GemuUsebeilagen lassen sich in-
nerhalb weniger Minuten schmackhafte
Brotaufstriche zubereiten, die Wurst und
Kése ersetzen kdnnen. In Dressings und
SoBen kann Sahne durch Quark ausge-
tauscht werden und in Verbindung mit
Frichten entsteht schnell eine gesun-
de Nachspeise oder eine kalorienarme
Zwischenmahlzeit.

35



medical

Néhrwert fir eine Portion: ca. 189 kcal, 1 g Fett, 28 g
Kohlenhydrate, 17 g EiweiB3, 5 g Ballaststoffe

Fischfilet mit SenfsoBe
und Gurkensalat (1 Port.)
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200 g Seelachsfilet saubern, mit
etwas Zitronensaft betraufeln, mit
Salz und Pfeffer bestreuen. Einige
Minuten ziehen lassen.

2 Essloffel Wasser in einen Topf
geben. 1 Messerspitze Instant Bruh-
pulver zugeben und verrthren. Den
Fisch in den Topf legen, die Brihe
zum Kochen bringen und den Fisch
bei kleiner Hitze 20 Minuten din-
sten.

4 mittelgroBe Kartoffeln kochen, pel-
len, vierteln und zu dem Fisch legen.
2 TL Senf und 4 TL Creme fraiche in
den Sud rUhren, mit Salz und Pfeffer
abschmecken.

Vollkornbrot
mit Tomatenquark (1 Port.)

e 2 Tomaten waschen und wurfeln

e 3 EL Magerquark mit etwas Zitronen-
saft und etwas Wasser glatt rihren

e 2 TL Tomatenmark unterrthren,
mit Krautersalz und Pfeffer pikant
abschmecken

e 1 Scheibe Vollkornbrot mit 2 TL
Tomatenmark bestreichen

e 1-2 Salatblatter auf das Brot legen

e Tomatenquark dartber streichen

e FEtwas Schnittlauch in Roélichen
schneiden und Uber das Brot streuen

Néhrwert fiir eine Portion: ca. 492 kcal, 18 g Fett, 42 g
Kohlenhydrate, 41 g EiweiB, 5 g Ballaststoffe

e Fir den Salat. 200 g Gurke schélen
und wurfeln oder in Scheiben
schneiden. 2 TL Créme fraiche mit
etwas Zitronensaft verrtihren und
mit StBstoff abschmecken. 1 EL Dill
hacken und unterrUhren. Dressing
und Gurken vermischen.
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Richtiges Trinken

verbessert die Durchblutung

Der menschliche Korper ist auf eine
ausreichende FlUssigkeitszufuhr ange-
wiesen. Eine hohe Trinkmenge verbes-
sert die FlieBeigenschaft des Blutes und
fordert die Durchblutung der Organe.
Der Flussigkeitsbedarf hangt unter an-
derem vom Korpergewicht und von der
korperlichen Betatigung ab. Die meisten
Menschen bendtigen zirka zwei Liter
FlUssigkeit am Tag.

DURSTLO IN MASSEN
HER [el) GEEIGNET UNGEEIGNET

Fruchtséfte pur, Fruchtnektar,
Fruchtsaftgetrank

Leitungswasser VerdUnnte Fruchtséfte

Sl S s anTal s Zuckerhaltige Erfrischungsgetranke,

Mineralwasser ggtranke, wie Limonade, Cola, wie Lisrees, Col, Bsies
Eistee
Frichtetee Krautertee, Schwarzer Tee Zuckerhalt!ge HlEleE:
Kakaogetranke
Kaffee Alkohol

Quelle: Renate Frank, Dipl. Oecotrophologin Erndhrungberatung
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Diabetes und Blutdruck

Etwa 20% der Typ-1-Diabetiker und 75% der Typ-2-Diabetiker leiden neben
der Stoffwechselerkrankung zusatzlich an einem erhdhten Blutdruck (Hyper-

tonie).

Hauptursachen fur den erhdhten Blut-
druck sind Ubergewicht, falsche und
ungesunde Erndhrung sowie Bewe-
gungsmangel, ebenso wie fur die Ent-
stehung der Typ-2-Diabetes.

Anderungen maBgeblicher Lebensge-
wohnheiten sind notwendige MaBnah-
men, um den Blutdruck zu senken.

Diese sind unter anderem Gewichts-
reduktion, Erndhrungsumstellung,
Einschrankung des Alkoholkonsums,
Steigerung der kérperlichen Bewegung
u.a.

f 4

Was ist Blutdruck?

Blutdruck ist der Druck, den das Blut
auf die Wande der Arterien ausubt, ge-
messen in mmHg (Millimeter-Hg).
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Die Hoéhe des Blutdrucks ist unter
anderem abhangig

e von der Kraft des Herzschlags
e von der Blutmenge

e vom Durchmesser der Gefal3e
e von der Elastizitat der Gefae

Dabei wird zwischen dem systolischen
und diastolischen Wert unterschieden.

Der héhere ,systolische” Wert zeigt
an, welcher Druck im GefaBsystem
herrscht, wenn sich der Herzmuskel
zusammenzieht und das Blut mit aller
Kraft in den Korper presst.

Der niedrigere ,diastolische“ Wert
steht fir den Druck im Augenblick der
Herzentspannung.

Blutdruck in Systolischer
mmHg Wert
120 Q)

110 )
w
90 /
80 /
Linke Herz-
kammer

—

Blutdruck-
amplitude

/ \
N

¢

Diastolischer Wert

Phase der
Herzaktion Kontraktion Fallen Kontraktion Follen
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Blutdruckwerte

Optimal ist fur Erwachsene ein Ruhe-
wert von 120 zu 80 mmHg, ab 140 zu 90
mmHg spricht man von leichter, ab 160
zu 100 mmHg von schwerer Hypertonie.
Bei Diabetikern sollte der Blutdruck-
wert auf einen Wert unter 135 zu
85 mmHg gesenkt werden.

Systole

160

Warum ist die regelmaBige
Messung wichtig?

Es gibt keine Zeichen, die fruhzeitig vor
Hypertonie warnen. Im Gegenteil. Viele
Menschen fuhlen sich trotz des hohen
Blutdrucks jahrelang wohl.

Haufig wird Bluthochdruck zuféllig beim
Arzt entdeckt. Der einzig sichere Weg
einen Bluthochdruck friihzeitig zu er-
kennen ist, den Blutdruck regelmaBig zu
messen.

Messen Sie immer zur selben Tages-
zeit und nehmen sich 5 Minuten Ru-
hezeit vor jeder Messung. Messen Sie

* Blutdruckbereich, der in einen Bluthochdruck Ubergehen kann

140
Prehypertensiver Blutdruckbereich*
120 Normotonie (Normalbereich)
105
Arterielle Hypertonie
(= erniedrigter Blutdruck)
Adapted from JNC 2003
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im Sitzen, entspannen sich, halten Sie
den Arm ruhig, sprechen Sie nicht und
halten lhre Hand locker und entspan-
nt. Achten Sie immer darauf, dass die
Manschette auf Herzhéhe ist.

WESiEg

Q" Hochdruckiga
@

Oberarm- oder Handgelenks-
Blutdruckmessgerat?

Mit zunehmendem Alter kdénnen sich
die BlutgefaBe aufgrund von Ablage-
rungen verengen oder aufgrund von
Arteriosklerose verharten.

Das wirkt sich besonders auf die Hand-
gelenksarterien aus, die weiter vom
Herz entfernt sind, was eine prazise
Messung erschwert. Altere Personen
und Raucher sollten eine Messung am
Oberarm bevorzugen. Bei Diabetikern
ist dies besonders wichtig, da eventu-
elle Durchblutungsprobleme die Mes-
sung beeintrachtigen kénnen.

<

Mit der Auszeichnung des Prifsiegels der Deutschen
Hochdruckliga wird die hohe Prézision der Geréte fir die
heimische Blutdruckmessung dokumentiert.
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