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Immer mehr jiingere Frauen mit Ubergewicht
Utl.: Geschlechtergetrennte Praventionsprogramme wirken besonders gut

(Wien, 06-03-2015) Immer mehr jiingere Frauen haben starkes Ubergewicht — aufgrund des
Lebensstils und beeinflusst von Umweltfaktoren, aber auch, da sie in bestimmten Lebensphasen
hormonell zu Insulinresistenz und Gewichtszunahme neigen, etwa in der Pubertat, aber auch bei
einer Schwangerschaft und in der Menopause. Und das mit allen damit verbundenen
Folgeerkrankungen wie Diabetes, veranderten Blutfetten aber auch dem erhdhten Risiko fur Herz-
Kreislauferkrankungen. Das betonte die Leiterin der Gender Medicine-Unit der MedUni Wien,
Alexandra Kautzky-Willer, anléasslich des internationalen Frauentags am kommenden Sonntag (8.
Marz 2015).

Vor allem das Bauch- und Leberfett werde als Risikofaktor bei Frauen — im Gegensatz zur
Behandlung von Mannern mit Ubergewicht — noch unterschétzt, so die Expertin fiir
Endokrinologie und Stoffwechsel. Der Bauchumfang hat bei Frauen sogar eine bessere
Vorhersagekraft fuir Komplikationen wie Diabetes als bei Mannern. Daher sei es wichtig, bereits
sehr friih bei GUbergewichtigen Frauen, insbesondere vor oder wahrend einer Schwangerschatt,
an einen Zuckerbelastungstest zu denken, um das Risiko fur Diabetes abzuklaren, da
schwangere Ubergewichtige vermehrt insulin-resistent sind.

Aber auch, um eine eventuelle Unterversorgung mit wichtigen Vitaminen oder Spurenelementen
aufzudecken: ,Viele Frauen, die tbergewichtig sind, haben dennoch einen Mangel an
bestimmten Vitaminen, etwa Vitamin D, aber auch an Folsdure oder einen Mangel an Jod, was
zum Beispiel in der Schwangerschaft die Gehirnentwicklung des Embryos beeintrachtigen
kann“, sagt Kautzky-Willer, die in dem von ihr an der MedUni Wien geleiteten EU-Projekt DALI
(Vitamin D and Lifestyle Intervention for Gestional Diabetes Mellitus Prevention) an effektiven
PraventionsmalRnahmen fir Schwangerschaftsdiabetes forscht.

Die Negativspirale durchbrechen

Eine PraventionsmalRnahme nitzt immer, betont Kautzky-Willer: ,Es lohnt sich immer, den
Lebensstil zu verédndern und auf gesunde Ernahrung und mehr Bewegung umzustellen, - je
friher desto besser — aber selbst noch bei extremem Ubergewicht oder zu Beginn einer
Schwangerschaft.* Lebensstil- und Umwelt-Faktoren spielen bei Ubergewicht eine groRRe Rolle.
So wurde in aktuellen Studien festgestellt, dass auch das Lebensumfeld, sowie Schlafmangel,
Stress und Schichtdienst ein hohes Risiko fir eine Gewichtszunahme besonders bei Frauen

sind.
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Kautzky-Willer: ,,Chronischer Stress verursacht komplexe Veranderungen des Hormonhaushalts
und gerade bei Frauen oft stressbedingte Heil3hunger- und Ess-Attacken, die schliel3lich
Ubergewicht zur Folge haben. Ubergewichtige Frauen leiden auRerdem haufiger unter
Angststorungen und depressiver Verstimmung und haben zudem oft mit Folgeerkrankungen
wie Diabetes zu kdmpfen, die dann die Lebensqualitat weiter verschlechtern. Diese
Negativspirale muss man durchbrechen.” Denn auch das Risiko fur Herz-Kreislauferkrankungen
wie Herzinfarkt oder Schlaganfall ist besonders bei Frauen stark mit Ubergewicht und

Depressionen assoziiert.

Geschlechtergetrennte Praventionsprogramme wirken besonders gut

Ganz wichtig sind daher Praventionsprogramme. Kautzky-Willer: ,Aktuelle, internationale
Studien haben gezeigt, dass hier geschlechtergetrennte Programme bessere Ergebnisse
zeigen, etwa bei der Motivation Gibergewichtiger Manner, in einem Ful3ballklub gemeinsam
abzunehmen und sich zu bewegen.*

Gleiches gilt auch flr Gbergewichtige Frauen, die in homogenen Gruppen unter sich sind — etwa
im Rahmen des Kooperationsprojekts der MedUni Wien unter der Leitung von Kautzky-Willer
mit dem ,la Pura - women’s health resort kamptal* und dem internationalen
Gesundheitsdienstleister VAMED. In diesem Gesundheitsresort exklusiv fir Frauen stehen die
Vorsorge, die individuelle Risikoanalyse mit integriertem Zuckerbelastungstest, Entspannung,
gesunde Erndhrung einschliel3lich Heilfastenprogramme, Bewegung, Sport und die
personalisierte Therapie unter medizinischer Aufsicht und unter genderspezifischen Aspekten

im Mittelpunkt.

So wurde in einer aktuellen internationalen Studie mit Beteiligung der MedUni Wien an der
klinischen Abteilung fur Endokrinologie und Stoffwechsel (Universitatsklinik fur Innere Medizin
) festgestellt, dass es geschlechtsspezifische Unterschiede in der Blutzuckerkontrolle im
Zusammenhang mit der Unterzuckerung (Hypoglykdmie) gibt — insbesondere wahrend der
Insulinbehandlung. ,Das bedeutet, dass man besonders bei Frauen ganz genau darauf achten
muss, die Insulindosis gewichts-basiert anzupassen und das Gleichgewicht zwischen
Blutzuckerkontrolle und Hypoglykdmie-Risiko zu optimieren.”
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.Gender-based differences in glycaemic control and hypoglycaemia prevalence in patients with
type 2 diabetes: results from patient-level pooled data of six randomised controlled trials.” A.
Kautzky-Willer, L. Kosi, J. Lin, R. Mihajlevic. Diabetes Obes Metab. 2015 Feb 12. doi:
10.1111/dom.12449.
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Medizinische Universitat Wien — Kurzprofil

Die Medizinische Universitat Wien (kurz: MedUni Wien) ist eine der traditionsreichsten medizinischen Ausbildungs-
und Forschungsstatten Europas. Mit fast 7.500 Studierenden ist sie heute die gré3te medizinische Ausbildungsstatte
im deutschsprachigen Raum. Mit ihren 27 Universitatskliniken und drei klinischen Instituten, 12 medizintheoretischen
Zentren und zahlreichen hochspezialisierten Laboratorien zahlt sie auch zu den bedeutendsten
Spitzenforschungsinstitutionen Europas im biomedizinischen Bereich. Fir die klinische Forschung stehen tiber
48.000m?2 Forschungsflache zur Verfligung.
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