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■  Des Öfteren stellt man sich die Frage, ob eine 
Sache gut oder schlecht ist. Noch öfter wird man 
von anderen vor die Frage gestellt, ob das, was 
man tut, wirklich gut oder doch eher ungünstig 
ist? Das geht schon bei kleinen Dingen im Leben 
los: „Iss nicht so viel Süßes!“ „Trink weniger Al-
kohol!“ „Sei vorsichtig mit Kaffee, denn der treibt 
den Blutdruck nach oben!“ So hören sie sich an, 
die gutgemeinten Ratschläge, die wir doch gar 
nicht hören wollen.
Zumindest beim Kaffeetrinken können wir in 
dieser Ausgabe des Diabetes-Journals Entwar-
nung geben: Kaffee scheint viele günstige Eigen-
schaften zu haben, so dass Kaffeetrinken weiter-
hin Genuss ohne Reue bleibt.
Ab Seite 38.

■  Letzten Endes 
muss jeder selbst für 
sich entscheiden, 
ob etwas gut oder 
schlecht ist. Das geht 
schon bei Kindern 
los und setzt sich bis 
ins höhere Lebensal-
ter fort. Anderen gute 
Ratschläge zu geben, 

ist meist viel einfacher, als eine Entscheidung für 
sich selbst zu treffen. Doch wie trifft man gute 
Entscheidungen?

Zum einen braucht es etwas mehr Achtsamkeit 
für sein eigenes Leben, damit man überhaupt 
erkennt, wo eine Entscheidung gefragt ist. Man 
muss sich einfach die Ruhe gönnen, auch ein-
mal über seine Gewohnheiten nachzudenken, 
um zu erkennen, dass eine Veränderung Vortei-
le bringen könnte. Und steht wirklich eine Ent-
scheidung an, so sollte man sich 
etwas Zeit dafür nehmen und 
die Fragen beantworten: „Was 
will ich ändern?“ „Wann will ich 
es ändern?“ „Wie will ich es än-
dern?“ Letztlich ist Nachhal-
tigkeit gefragt: „Wie schaffe ich 
es, eine einmal getroffene Ent-
scheidung auch langfristig um-
zusetzen?“

■  Was den Diabetes anbelangt, so halten wir Sie 
stets auf dem Laufenden und bieten Ihnen auf 
unterhaltsame Art objektive Informationen, da-
mit Sie zu gegebener Zeit, auch diabetologisch 
gesehen, entscheiden können, was gut oder was 
schlecht ist. In diesem Sinne wünsche ich Ihnen 
einen guten Start in das neue Jahr 2014 – und 
treffen Sie die richtigen Entscheidungen!

Herzlichst Ihr

Prof. Dr. med. Thomas Haak
Chefredakteur

Gut oder schlecht?

Editorial
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Panorama

Aufklärung zum 
Weltdiabetestag

Anlässlich des Welt diabetestages 
haben das Unternehmen Lilly Dia­
betes, die Hochtaunus­Kliniken 

Bad Homburg 
und die Dia-
betesschwer-
punktpraxis 
Dr. Zerth ei-
nen Informati-
onstag organi-
siert – mehrere 
Hundert Besu-
cher kamen in 
die Räumlich-
keiten von Lil­
ly in Bad Hom-
burg, um sich 
über Diabetes, 
seine potentiel-
len Folgen und 
Therapie- und 
Präventions-

möglichkeiten zu informieren. In-
formationsstände und Experten-
vorträge boten dazu Gelegenheit. 
Zudem konnten die Besucher z. B. 
eine Blutzuckermessung oder ei-
nen Ultraschall von Halsgefäßen 
und Schilddrüse durchführen las-
sen sowie in Kontakt zu Selbsthil-
fegruppen treten. „Aufklärung ist 
das A und O, und der Weltdiabe-
testag ist dafür natürlich ein gutes 
Forum. Diabetes wird oftmals erst 
etliche Jahre nach dem Ausbruch 
erkannt. Die Erkrankung verur-
sacht anfangs meist keine Symp-
tome, bringt im weiteren Verlauf 
aber durch Schäden an Nerven, 
Augen, Nieren, Herz und Gefäßen 
oftmals großes Leid über die Be-
troffenen. Durch sorgfältige Früh-
erkennung und konsequente Be-
handlung können diese Kom-
plikationen verhindert werden“, 
resümierte Prof. Dr. Andreas Ha-
mann, Chefarzt an den Hochtau-
nus-Kliniken.

Muster für CGM- 
Beantragung

Die Arbeitsgemeinschaft diabetologi­
sche Technologie der Deutschen Dia­
betes Gesellschaft hat in Zusammenar-
beit mit weiteren Experten einen stan-
dardisierten Antrag entwickelt, der die 
derzeitige Beantragung eines Systems 
zur kontinuierlichen Glukosemessung 
(CGM) vereinfachen soll. Für eine er-
folgreiche Beantragung ist eine de-
taillierte Dokumentation der bisheri-
gen Bemühungen um eine gute Stoff-
wechselkontrolle sehr wichtig. Denn 
die Krankenkassen übernehmen die 
Kosten für CGM-Geräte und -Senso-
ren derzeit nur in Einzelfällen und die 
Kriterien dazu sind sehr streng. Der 
Antrag ist online abrufbar unter www.
deutsche­diabetes­gesellschaft.de/ 
ueber­uns/arbeitsgemeinschaften/ag­
diabetologische­technologie.html

Die Deutsche Gesellschaft für Implanto­
logie im Zahn­, Mund­ und Kieferbereich 
e. V. hat auf ihrer 27. Jahrestagung En-
de letzten Jahres auch Vertreter anderer 
medizinischer Disziplinen eingeladen, 
um ihre Sicht auf die Implantologie zu 
präsentieren. Denn dieser Bereich habe 
zahllose Berührungspunkte mit anderen 
medizinischen Fächern, etwa auch mit 
der Diabetologie, heißt es in einer Mit-
teilung der Gesellschaft. So könne die 
Stoffwechselerkrankung den Erfolg einer 
implantologischen Therapie durchaus 
beeinflussen. „Ist ein Diabetes patient 
aber gut eingestellt, ist die Versorgung 
mit Implantaten unproblematisch“, sag-
te der Tagungspräsident Prof. Frank 
Schwarz aus Düsseldorf.

Zahnimplantate bei Diabetes

Gute Werte sind 
Voraussetzung

Die Nährwertangaben auf Lebensmittel-
verpackungen oder bei großen Fastfood-
Ketten haben weder einen positiven Ein-
fluss auf die Ernäh-
rungsgewohnheiten 
noch auf die tägliche 
Kalorienaufnahme. Zu 
diesem Schluss kom-
men Forscher der NYU 
School of Medicine nach 
der Auswertung mehre-
rer von ihnen durchge-
führter Befragungen, 
wie die Agentur presse­
text berichtet. Die US-
Wissenschaftler führen 
dies in erster Linie dar-
auf zurück, dass die Eti-
ketten nicht richtig in-
terpretiert und daher oft auch nicht be-
rücksichtigt werden. Dies deckt sich auch 
mit europäischen Erkenntnissen: „Laut 
einer von der EU mitfinanzierten Studie 

ist der Hauptgrund für die Entscheidung, 
ein bestimmtes Produkt zu kaufen, durch-
weg dessen Geschmack und nicht so sehr, 

ob es nahrhaft und ge-
sund ist“, erklärte die Er-
nährungswissenschaft-
lerin Eva Unterberger 
gegenüber pressetext. 
Diese Befragung habe 
auch gezeigt, dass nur 
wenige Konsumenten 
nach Nährwertanga-
ben – z. B. Kalorien – auf 
der Verpackung suchen. 
Bei der richtigen Beur-
teilung des gesundheit-
lichen Wertes eines Pro-
duktes spielten vor al-
lem Ernährungswissen, 

Alter, sozialer Status und das Interesse an 
gesunder Ernährung eine wichtige Rolle, 
so Unterberger. Deshalb sei eine verbes-
serte Ernährungsbildung nötig.

Nährwert-Deklaration auf Verpackungen

Angaben ohne große Wirkung

Bringt nichts? US-Forscher bezwei-
feln, dass die Nährwertangaben auf 
Verpackungen Beachtung finden.

Die Besucher 
ließen sich in Bad 
Homburg u. a. an 
Informationsstän-
den beraten.
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Viele Diabetiker 
hören schlecht

Bei Typ-2-Diabetikern tritt eine 
leichte Schwerhörigkeit etwa dop-
pelt so häufig auf wie bei Nicht-
diabetikern. Das zeigt eine Auswer-
tung mehrerer Studien, die kana-
dische Hals-Nasen-Ohren-Ärzte 
vorgenommen haben, meldet die 
Ärzte­ Zeitung. Als Kennzeichen für 
Schwerhörigkeit galt dabei eine 
Reintonschwelle von mindestens 
25 dB bei ausgewählten Frequen-
zen am schlechter hörenden Ohr. 
Eine Schwerhörigkeit lag nach die-

ser Definition bei 44 bis 70 Prozent 
der Diabetiker vor, aber nur bei 
20 bis 49 Prozent der Kontrollper-
sonen aus denselben Altersgrup-
pen. Demnach trat eine Minde-
rung der Hörleistung in den Studi-
en bei Dia betikern knapp doppelt 
so häufig auf als bei Menschen oh-
ne Dia betes. Die Diabetesdau-
er spielt dabei eine wichtige Rol-
le. Als Ursache für das erhöhte Ri-
siko der Schwerhörigkeit vermuten 
die Studien autoren Nervenschä-
den durch dauerhaft erhöhte Blut-
zuckerwerte. Da die Hörschwelle 
jedoch bei den meisten der Unter-
suchungsteilnehmer deutlich un-
ter 30 dB lag, gehen sie davon aus, 
dass die Lebensqualität dadurch 
meist kaum beeinträchtigt ist. Zu-
sätzliche Risikofaktoren könnten 
aber das Auftreten einer ernsten 
Schwerhörigkeit beschleunigen.

In einer Meta-
analyse aus 
18 Studien zeigte 
sich, dass Men-
schen mit Typ-
2-Diabetes knapp 
doppelt so häufig 
schlechter hören 
als Menschen 
ohne diese Stoff-
wechselstörung.

DDG kritisiert G-BA

Die Diabetes-Therapie ist aufwändig 
und teuer. Deshalb bewertet der Ge-
meinsame Bundesausschuss (G-BA) 
den Nutzen neu zugelassener Arznei-
mittel zu einem frühen Zeitpunkt. 
Die Deutsche Diabetes Gesellschaft 
(DDG) sieht den aktuellen Prozess 
der Frühbewertung jedoch kritisch. 
In einer Pressemitteilung fordert sie, 
mehr Expertise der Fachgesellschaf-
ten einzubringen, damit langfristig 
chronisch Kranken keine innovati-
ven Therapie-Optionen vorenthalten 
werden. Zudem müsse ein Medika-
ment erst eine gewisse Zeit im Einsatz 
sein, bevor man seinen Wert definitiv 
beurteilen kann. Die derzeitige frühe 
Nutzenbewertung verhindere aber, 
Erfahrungen mit Arzneien in Bezug 
auf ihre Wirksamkeit, Sicherheit und 
Verträglichkeit zu sammeln.

Die Deutschen nehmen im Schnitt 10 g 
Salz pro Tag zu sich – einen Teelöffel zu 
viel, warnte die Deutsche Hochdruckli-
ga (DHL) anlässlich ihres Kongresses im 
Dezember. Empfohlen werden höchs-
tens 5 bis 6 g pro Tag. Vor allem älte-
re Bluthochdruckpatienten und solche 
mit Begleiterkrankungen wie Dia betes, 
Übergewicht oder einem Nierenlei-
den profitieren von einer Salzreduktion. 
Den Streuer öfter einmal stehenzulas-
sen, reiche nicht aus, da der Salzgehalt 
in industriell verarbeiteten Lebensmit-
teln und in Mahlzeiten in Restaurants 
oft schon die empfohlene Tagesmenge 
übersteige. Die DHL empfiehlt deshalb, 
möglichst oft mit frischen Zutaten und 
wenig Salz selbst zu kochen.

Deutsche Hochdruckliga mahnt:

Möglichst oft 
selbst kochen!

Nach dem massiven Einbruch der Zahl 
von Organspenden im zweiten Halb-
jahr 2012 zeichnete sich bis zum Okto-
ber des vergangenen Jahres wieder eine 
stabilere Entwicklung ab, 
auch wenn die Ergebnis-
se der einzelnen Quartale 
auf einem weitaus nied-
rigeren Niveau liegen als 
in den Jahren zuvor. Dies 
teilte die Deutsche Stif­
tung Organtransplan­
tation (DSO) bei ihrem 
9. Jahres kongress in Ber-
lin mit. Von Januar bis Ok-
tober 2013 konnten bun-
desweit 754 Organspen-
den realisiert werden, 
im Jahr 2012 waren es in 
diesem Zeitraum noch 892. Dies ent-
spricht einem Rückgang von 15,5 Pro-
zent. Die Zahl der gespendeten Organe 
sank in den ersten zehn Monaten weni-

ger stark (minus 11,8 Prozent): von 3 001 
in 2012 auf 2 647 in 2013. Die bekannt-
gewordenen Manipulationen an Daten 
von Wartelisten patienten haben das ge-

samte System der Organ-
spende und Transplan-
tation beschädigt und zu 
einem erheblichen Ver-
trauensverlust geführt – 
obwohl die Organspende 
in ihrer Wertigkeit unbe-
rührt geblieben ist. Nach 
wie vor kann jedes Spen-
derorgan das Leben ei-
nes schwerkranken Pati-
enten retten. Bereits kurz  
nach Bekanntwerden der 
Manipulationen wurden 
umfassende Maßnah-

men ergriffen, die für Aufklärung und 
mehr Kontrollen sorgen. Ebenso wurde 
die Einführung einer strikten Qualitäts-
sicherung auf den Weg gebracht.

Organspendezahl nach Manipulationsskandal:

Stabilisierung auf niedrigem Niveau

Nach dem Manipulationsskandal 
ging die Zahl der Organspenden 
drastisch zurück.
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Bergluft, Sonne, Schnee, Kaminfeuer: Eine Woche 
mal schön in den Winterurlaub fahren – träumen 
Sie auch davon? Der Februar würde sich anbieten. 
Die Daheimgebliebenen lesen dann im Diabetes-
Journal:

… und das lesen Sie im nächsten Heft:

Zucker und Diabetes – 
verträgt sich das? Im Dia­

betes­Kurs von Dr. med. 
Gerhard­W. Schmeisl  

wird die immerwährende 
Diabetesfrage aktuell be­

antwortet.

 Die Februar-Ausgabe erscheint Ende Januar.

Wie wirkt sich der 
Diabetes aus auf 
die Persönlichkeits­
entwicklung von 
Kindern und Ju-
gendlichen? Dazu 
berichten wir über 
neueste Therapie­
Entwicklungen.

Was genau ist die 
„Vegane Küche“? 

Unsere Autorin Kirs­
ten Metternich hat die 

Informationen – und 
passende Rezepte. 
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