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Ein Schwertfisch als Vorbild

O A

sucht es mit der Schockmethode.

Jgngst hat es verlauten lassen, dass
in baldiger Zukunft infolge von Diabetes
und Metabolischem Syndrom die Kinder
vor den Eltern sterben werden. Man mgsse
die Prgvention viel ernster nehmen. Aber
machen so brutale Warnungen Sinn? Fgh-
ren sie zu besseren Erfolgen?
Aus der Psychologie weiA man, dass die
Schockmethoden nur kurz wirken und
dann abflachen. Unser Gehirn will
sich nicht zu lange mit
Negati-
vem be-
schaf-
tigen.
Eine
lang-
fristige
Praven-
tions-
politik
sollte sich
daher konsequent
positiv darstellen, ohne die Risiken zu
verharmlosen. Die Menschen sollten von
einem besseren Weg, von einem guten
Lebensstil gberzeugt werden. Das dauert,
halt aber langfristig.
Ein solcher Ansatz zur Diabetes-Prgvention
ist das SchwertfischKonzept. Es propa-
giert vor allem eine ausgeglichene Ener-
giebilanz. Was als Energie aufgenommen
wird, muss taglich verbraucht werden.
Umsatzsteigerung durch mehr Bewegung
und Kalorienreduktion durch Nahrungs-
umstellung sind seine ¥Operatoren™. Aber

D as englische Gesundheitswesen ver-

auch die Verhaltens-Vergnderung mit ihren
psychologischen und emotionalen Faktoren
spielen hier eine groAe Rolle. Im Schwert-
fischKonzept wird behauptet, dass gegen
die Gefghle nichts lguft. Ist dieses Konzept
ein besserer Ansatz zur Prgvention von Di-
abetes und Metabolischem Syndrom?
Die Gesundheitsvorsorge steht vor einem
gewissen Widerspruch: Diabetes (Typ 2) ist
eine schwere Krankheit, aber man kénnte
sie durchaus leicht verhindern. Viele
sind schon erkrankt (gber acht
Millionen in Deutschland),
sehr viele werden
in den

ngchsten
Jahren neu erkran-
ken. Aber viel zu wenige
Betroffene versuchen diese
schlimme Situation zu bekamp-
fen. Obwohl es gut ginge. Warum
kommt es zu diesem widersprgchlichen
Verhalten der betroffenen Menschen? Ist
es Unwissen? Ist es Leichtsinn?
Das entscheidende Problem ist, dass zu
wenig auf die frghen Signale geschaut
wird. Und wenn man auf sie schaut, wer-
den sie nicht ernst genommen. Etwas brutal
gesagt: Die Vorformen des Typ 2 Diabetes
werden ausgerechnet als Zeichen gewer-
tet, dass es einem gut geht. Man fahrt viel
mit dem Auto, und man kann jede Menge
- weiter auf Seite 2 -
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essen und trinken. So
werden die Symbole des
Wohlstands zu Frghfor-
men einer Krankheit.

Heute sind zwei Drittel
der Manner und §ber
die Halfte der Frauen
in Deutschland deutlich
gbergewichtig. Damit
ist verbunden, dass
sich gber 70% der
Menschen zu wenig
bewegen und ihr En-
ergieumsatz gefghrlich
niedrig ist. Heute wird
kérperliche Bewegung
und Arbeit im Betrieb
und zu Hause wegra-
tionalisiert, der Bewe-
gungsumsatz ist um

Koérperbewusstsein (Gefuhle)

Ernéhrung

die Halfte geschrumpft.
Ist das noch Wohlstand
oder schon Anzeichen
von Krankheit?

Leider letzteres. Denn hinter diesen Zahlen
verbirgt sich die anrollende Diabetes-Lawi-
ne. ybergewicht und Bewegungsmangel
bringen mit hoher Wahrscheinlichkeit

Magisches Dreieck: Gesundheit beruht auf den drei Elemen-
ten Bewegung, Ernghrung und Kérperbewusstsein.

logischer Grundsachverhalt. Die moderne
Lebensweise versucht dies zu gbergehen
- und wird scheitern. Die Diabetes-Welle,
die uns bevorsteht, ist einer von vielen Be-
weisen, dass sich der menschliche Keérper
an Bewegungsarmut bei gleichzeitigem

Nahrungs-
reichtum nicht

g wird  anpas-

0O sen kénnen.

Korperbalance Es fghrt kein

Weg daran

5 vorbei: Die

eg, Gesellschaft

u”QSf;me und die einzel-

nen Menschen

. . . . . mgssen sich
Die Symbolik des Schwertfisches: Viele Menschen haben in der Ver- wgs einfallen
gangenheit zu viel gegessen (aufsteigende Ernghrungslinie) und sich lassen Wir
gleichzeitig immer weniger bewegt (abfallende Bewegungslinie). Die haben- die
Folge: ein dicker ¥Fisch”bauch entsteht. Ernghrungs- und Bewegungs- schwere Ar-
linie mgssen wieder zusammengefghrt werden. Dadurch kommt der ..t |nd die
Kérper wieder in die Balance (Schwert des Schwertfisches). anstrengende

die Insulinresistenz hervor, begleitet von
einer Glukose-Intoleranz. Damit ist aber
die Zgndschnur zum Diabetes schon ge-
z@ndet, auch wenn es noch 5-10 Jahre
dauert, bis die Krankheit ins Leben knallt.
Was ist zu tun? ybergewicht darf nicht
mehr als Wohlstand, Mangelbewegung
nicht mehr als Bequemlichkeit gelten. In
ihnen schlummern gréAte Gefahren fgr
Kérper und Gesundheit. Diese Botschaft
muss bei den Menschen ankommen.

Genau hier setzt das SchwertfischKonzept
an. Es zeigt, dass wir in unserem moder-
nen Leben etwas getrennt haben, was
die Evolution des menschlichen Kérpers
untrennbar gemacht hat: Der Zusammen-
hang von Ernghrung und Bewegung. Un-
ser Kérper bewegt sich, um sich ernghren
zu kénnen, und er ernghrt sich, um sich
bewegen zu kénnen. Das ist ein physio-

Bewegung abgeschafft. Jetzt mgssen wir
die schéne Arbeit und die gute Bewegung
erfinden und praktizieren.

Nahere Informationen zum
SchwerfischtKonzept

SchwertfischKeérperKonzept - das

Buch zum Handeln (EUR 10,-)
Zu bestellen bei:

Prof. Hans Immler
info@schwertfischkonzept.de

Fax: 0561/6029611

Schwertfisch-Broschgre (EUR 2,20)
(Abbildung umseitig)

Zu bestellen bei:

Geschaftsstelle Deutsche Diabetes-Stiftung
info@diabetesstiftung.de

Tel: 089/579579-0

Bezahlung bitte in Briefmarken.

Informationen im Internet
www.schwertfischkonzept.de
www.gesundheitpro.de
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Rbgwvdseirbgd Wid chd CCR ~ jsu hrs @jstdid
Volkskrankheit <
DiabeteS... Das SchwertfischKérperKonzept hat die Deutsche Ch adeI’,MdVF
‘ Diabetes-Stiftung gberzeugt. Sie hat die APOTHEKEN
g UMSCHAU dazu gewinnen kénnen, das Konzept in | 1 J" loe fdfdn cid avtbjd,

« e5 gibt eine
Losung!

»

Jg mjgdish rdsydm chd Ldchyimdg
“te dim mdt dmscdbjsdr Gng I nmd
Adiponektin viqc fm cdm Edss,
ydidm ognctyidos tme addimektrrs
needmaq chd Vigjtmf cdr fmrtimr-
Ctgbg dimd foyhcksd F~ad unm

mehreren Ausgaben Millionen von Lesern vorzustel-
len. AuAerdem gibt die Stiftung selbst eine Broschgre
mit einer Kurzanleitung zum SchwertfischKonzept
heraus (Abb. links). In 10 Schritten auf 12 Seiten wird
hier erklart, wie man von ybergewicht und Kérper-Un-
gleichgewicht zur Kérperbalance gelangen kann. . 2
Die DDS konnte den Autor wie auch den Verlag davon | @cionndjsim gneedn cid Tgysd: cid
gberzeugen, dass parallel dazu eine Evaluierung des | Mrumvitnf in Yjtnes videds
SchwertischKonzepts zur Beweisfghrung der Qualitat Udgadrragn yt jCmd-
der Methode Schwertfisch sehr sinnvoll ist. Professor *
Immler hat daraufhin 50 Probanden gewonnen, von < . .
denen eine Halfte drei Monate intensiv das Schwert- ﬁraﬁgd;é?nsﬁd;nziwdﬁi?m%?nYdhs
fischKonzept anwendet. Die Ergebnisse sollen bis Mit- :

Vermeiden Sie
Diabetes!

»

Schwertfiscﬁ Konzept

Prof. Dr. Hans Immier

te nachsten Jahres vorliegen.

M~ bgfdeq Fs9 Ogqne- H Nl Bkdg---

--- Vv rirsebqRid chd Fdrtmcgdhisrognakd,
I “shj tmrdgdg Ydbs >

Dass wir uns eine Welt erschaffen ha-
ben, in der sich unser Kérper nicht mehr
wohl fghlt. Diabetes ist eigentlich keine
Krankheit, sondern eine misslingende
Anpassung des Kérpers an eine unge-
eignete Umwelt. Der einzige Ausweg ist,
die Lebensweise wieder an den Keérper
anzupassen. Das ist moderne, gelebte
Pragvention.

V'r g's Rid ¢yt advnfdm+ ribg cdl
Sgd ™ dJCgodg,Ak"mbdb yt udgrbgadh,
adm>

Wenn Sie an einer Tankstelle einen Au-
tofahrer sghen, der nicht nur den Tank
mit Brennstoff fgllt, sondern auch den
Kofferraum und die hinteren Sitze, Sie
wdrden ihn fgr verrgckt erklgren und die
Polizei rufen. Mit unserem Kérper machen
wir etwas ahnliches. Wir fgllen ihn tag-
lich mehr als auf und ¥fahren™ zu wenig.
Und kaum einer merkt es. Das finde ich
bedenklich.

Vrirs cdg Jdgmotmjs cdr Rbgwdgsehrbg,
Jnmydosr+ ¢ r Adrnmecdgd >

Dass eine komplizierte Wissenschaft
auf ein einfaches Bild mit Handlungs-
anweisungen zurfckgefghrt wird. Das
Schwertfisch-Bild zeigt genau, was jeder
zu tun hat.

Vgt hrs ¢ r RbgwvdgseirbgJnmydos ad,
rnmcdqr dimkdtbgsdmet B nshuhdgdme >

Es zeigt einen praktischen Weg aus der
Kérperkrise. Es verlangt keine Hungerkur,
keinen Leistungssport. Jeder kann mitma-
chen. Es bringt die Gesundheit langfristig
zur§ck und kostet fast nichts. Es zeigt
einen modernen Weg, gut zu leben.

Abssd r~fdm Rhd tmr+ Bhs dimd B jtgydm
R™sy+ cdm dmsrbgdhicdmcdm Rbgwdgseirbg,
HE otkr

Mit dem Schwertfisch leben Sie gesund
mit wenig Last und viel Lust.

Foto: W&B/Gorgus

Ein Professor mit bemerkenswerten
Ideen: Prof. Dr. Hans Immler, Universitat
Kassel, Forschungsgebiet Kérper und Ge-
sundheit

needmaq Cesdg “m Darmkrebs-
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Engrbgdq g”adm dimd Ldsgncd
dmsvibjcist adh cdg dim hitzege-
steuerter Film tmrtim egdirdsys-
Chd DmswibjktmF adeimeds ribg
yv mnbg tm dimd I rdgq eggdm
Rs™cit B+ cnbg dimdr S™fdr
JCmmsd ¢ r doengrbgsd L"sdgh
cdm O stdmsdm dg B Cfitbgdm+ " te
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sd Efk B d udg agdhgs-
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Mehr Diabetes-News unter
www.diabetes-risiko.de
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Nationales
Aktions-Programm
gegen Diabetes
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Atmedr Btmrsdgit B r ebg Fdrtmegdis
tnc Rnyi"id Ribgdgtmf "ALFR(
atmedrvdrs fdrs gsdsd 1 dgidggrfd
M sinm’kd Chadsdr,Ognfg™ 1
Cdtsrhgt™meD udgenifs ywvdi G tos,
yhclkad Hm cdg &eedmsitbg jahs cid
Wahrnehmung des Diabetes
als Volkskrankheit verbessern
und zur Vorsorge motivieren:
im cdq E”bgvdis die Pravention,
Versorgung und Forschung des
Diabetes mellitus koordinieren
und férdern- @mfdribgsr cdg cq”,
I “sirbgdm Ognfmnrdm adrbgknrrdn
Udgsqdsdg ~tr Virrdmrbg “es tme
Onidshj+ unm B dchytmirbgdm Ebgfd,
rdirbg esdm+ Jgmjmj  rrdm: Tayscm
tmc @onsgdjdgm+ ~adg ~thg unm
Ldcidm tme Rstestmfdm im dimd I
M stnm”tdm Ch~adsdr,Ognfg™ 1 I
ytr'l Idmyt‘qad sdm-
tm cdg Sgdneid rs Ch" adsdr,Ungadt,
ftmf dime"bg! ¥Mit Abnehmen
und regelmaAiger kérperlicher
Bewegung kénnten 60 Prozent
der Erwachsenen mit gestérter
Glukosetoleranz den Diabetes
vermeiden”+ rn Ogne- Cg- G mr
G tmdgt Dymdggtmfr I dchyimdg tme
Jtgsng cdy Cdtsrbgdm Ch™adsdr,
Rstestmf tmc vdirs ¢ Bis ~te cid
G tostgrbgdm cdq Yauhiar™sinmr,
Jo mjgdts Ch™adsdr gim- Chd rdsydm
Al Bdg eqPgdq I Kdadm cdr Dimyck,
mam dimd Tdcdg coissd 1t fdmelibgd im
Cdtsrbgt™me firs Dadgfdwvibgsif- Unm
cdm Dadgfdwvihgsifdm 1tfdmcithgdm
g adm 2/ air 4/ Ognydms Ydthgdm
cdr Bds anrbgdm Rxmegnlr+ c'r
yt Ch-adsdr eBgos-
\id Ogne- G™tmdq " treDggsd+
0°s cid Rsiestmf rbgnm ribgsa"qd
@tejdqtmfr,Doenkfd ungytwvdirdm-
T Bdgq viqe ribg idsys cid CCR
bl Q g ldnfgqdy @tejidgtmfr,
J™ 1o fmd b udgrsdqjs “m ibmfdgd
YideFgtoodm vdmedn- Tme ¢ ytt i
Jnnodg sinm Bts cdg @F OgBudmsinm
cdr Sxo 1 Cradsdr cdg CCF+ KC,
rtmfdm tme Ungrngfd,L."ém g I dm
ebg L.dmrbgdm idcdm @ksdgr ficdmsh,
ehyidgdm+ dukthdgdm tme " maidsdm-
dTmrdg Yidk brs dr+ cdm Ldmrbgdm fm
Ytjtmes pt™rh dimdm A™tj "rsdm "m
KCrtmfr 1 CHidbgjdisdm ~mytatdscms
“tr cd ribg idedg dsvr O rrdmedr
o trrthgdm j mmb+ rjhyydos Qdimggs
Gnee I “mm+ Rogdbgdg cdg CCRt ¢r
Ogudmsinmr,Jnmydos cdg Rstestmf-
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ur Eindgmmung der Diabetes-Epi-
2 demie sowie zur Verhinderung
der schwerwiegenden vaskulgren
Komplikationen kann nur eine Primar-

pravention erfolgreich sein. Mehrere groAe
internationale Studien belegen mit hoher

Ogdudmstinmr,Ognf™ B B~ tefdidfs

Delische
Diabetes-
Stiftung

sollen analysiert werden.

Die Ergebnisse der vom Industrie-Forum
Diabetes geférderten Studie sollen bis Mit-
te 2006 vorliegen. Mehr gber das Projekt
FINDRISK erfahren Sie unter der Internet-
seite www.diabetesprevention.de

Evidenz, dass die
Prgvention des Dia-
betes mellitus durch
Lebenstil-Vergnde-
rung bei Risikoper-
sonen sowie einer
frghen medikamen-
tésen Intervention
meglich und erfolg-
reich durchfghrbar
ist. Allerdings stellt
sich dabei die Frage
der ybertragbarkeit
der hoffnungsvollen
Studienergebnisse
auf das normale

Alltagsleben. Die
Arbeitsgemein-

o 2005

2006 o 2007 o

schaft Prgvention
des Typ 2 Diabetes
der Deutschen Dia-
betes-Gesellschaft (AG P2) will Bestrebun-
gen zur Diabetes-Pragvention in Deutsch-
land bgndeln, um ein nationales Programm
zu implementieren. Die gbereinstimmend
vereinbarten Kernpunkte sind:

1. Risikoerkennung

2. Schulung und Angebote fgr die perséen-
liche Diabetes-Vorsorge

3. Langfristige, qualitgtskontrollierte pra-
ventive Intervention bei Risikotragern.
Das Programmkonzept ist von der Arbeits-
gruppe Diabetes von ¥gesundheitsziele.de”
des Bundesministeriums f§r Gesundheit
und Soziale Sicherung (BMGS) zur Evaluie-
rung und Umsetzung bestimmt worden.

Rbgghss 09 Dukthdgtm® cdr Qhrhjn,Eq” Fdan,
fdmr EAMCQHRJ

Die Evaluierung eines deutschen Risiko-
Fragebogens ist unabdingbare Forderung
der Gesundheitsversorger und des BMGS,
um eine vorrangige Umsetzung primar-pra-
ventiver MaAnahmen durchzusetzen. Die
Studie FINDRISK hat per 1. Oktober 2004
begonnen.

Die Untersuchung der Qualitagt des Frage-
bogens erfolgt als retrospektive Kohorten-
studie, angelehnt an das finnische Vorbild,
mit einer dort vorab auf deutsche Verhalt-
nisse adaptierten Fragebogen-Version.
Bis zu 5.000 orale Glukose-Toleranztests

Stufenplan: Bis 2008 soll die Evaluierung eines flagchendeckenden
Prgventions-Programms abgeschlossen sein.

Rbgghss 19 Qd kirhdgtm¥ cdr Ogdudmshnmr,
Ognfg™ 1 B r b Ognidjs OQ@DCHAR

Ein bereits auf dem Weg befindliches
Schwerpunkt-Projekt in diesem Programm
stellt die PRAEDIAS-Studie dar, eine Koo-
peration innerhalb der AG P2. Mittlerweile
ist durch groAe Studien die Tatsache gut
belegt, dass mit einer strukturierten Vergn-
derung von Lebensgewohnheiten (¥life sty-
le intervention”) die Entwicklung des Typ 2
Diabetes wirksam verhindert werden kann.
Offen bleibt bisher jedoch die Frage, ob
diese Studienergebnisse zur Vermeidung
des Diabetes auch in die klinische Praxis
gbertragen werden kénnen.

Das Projekt PRAEDIAS (Praevention des
Diabetes - selbst aktiv werden) hat sich
daher zum Ziel gesetzt, ein auch fgr den
breiten Einsatz in der klinischen Praxis
geeignetes Programm zur Prgvention des
Typ 2 Diabetes zu entwickeln und in einer
randomisierten Studie auf seine Wirksam-
keit zu gberprgfen. Es soll auch untersucht
werden, mit welcher Strategie Menschen
am besten erreicht werden kénnen, die ein
erhéhtes Risiko fgr die Entwicklung des
Diabetes haben, das ihnen bisher nicht
bekannt ist. Informationen zu diesem von
Roche Diagnostics unterst§tzten Projekt
finden Sie auf der Website www.diabetes-
praevention.de






