Gewichtszunahme
im Erwachsenenalter
erhoht Krankheits-
risiko signifikant
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Die weltweite Pravalenz von Adipo-
sitas ist bei Mannern und Frauen
von 5 und 8% im Jahr 1980 auf 11
und 15% im Jahr 2014 angestiegen.
Eine (bermaRige Fettleibigkeit gilt
als Risikofaktor fiir verschiedene
bedeutsame kardiometabolische Er-
krankungen, Krebsarten und friih-
zeitigen Tod. Y. Zheng et al. haben
nun die Assoziation zwischen einer
Gewichtszunahme im Erwachsenen-
alter und den Gesundheitsoutcomes
im spdteren Leben untersucht.

Die Analyse basierte auf Daten der
»Nurses’ Health Study“ und ,Health Pro-
fessionals Follow-up Study“, die jeweils
zwischen 1976 und 2012 sowie 1986
und 2012 stattfanden. Zur Bestimmung
der Gewichtszunahme der Studienteil-
nehmer standen Ergebnisse zum Kérper-
gewicht wahrend des frithen Erwachse-
nenalters (18 Jahre bei den Frauen, 21
Jahre bei den Mannern) und im Alter von
55 Jahren zur Verfiigung. Die Autoren
erfassten ab einem Alter von 55 Jahren
die Gesundheitsergebnisse der Proban-
den und setzten diese in Beziehung zu
der Gewichtszunahme. Auch das gesun-
de Altern wurde erfasst, definiert als das
Nichtvorhandensein von 11 chronischen
Krankheiten und schweren kognitiven
oder korperlichen Beeintrachtigungen.

Ergebnisse

Innerhalb der Studie wurden 92 837 Frau-
en und 25303 Manner berticksichtigt.
Die weiblichen Studienteilnehmer nah-
men zwischen dem friihen und mittleren
Erwachsenenalter (tiber 37 Jahre) durch-
schnittlich 12,6 kg zu, die Manner hinge-
gen 9,7kg (tiber 34 Jahre). Frauen und
Manner, die mehr an Gewicht zunahmen,
waren eher korperlich inaktiv, hatten
niemals geraucht, hatten tendenziell un-

gesunde Erndhrungsgewohnheiten und
wiesenim Alter von 55 Jahren eine héhere
Pravalenz von chronischen Krankheiten
auf. Im Fall des Typ 2-Diabetes ermittel-
ten die Autoren eine adjustierte Inzidenz
pro 100000 Personenjahren von 207
unter Frauen mit einer moderaten Ge-
wichtszunahme (22,5 bis <10kg) vs. 110
bei solchen, die ihr Gewicht weitgehend
hielten (absolute ,Rate Difference“ [ARD]
pro 100000 Personenjahren=98), bei
den Mannern waren die Zahlen 258 vs.
147 (ARD=111). Die adjustierten Inzi-
denzen von Bluthochdruck pro 100000
Personenjahren betrugen bei den Frauen
jeweils 3415 vs. 2754 (ARD=662) und
bei den Médnnern 2861 vs. 2366 (ARD=
495), diejenigen von kardiovaskuldren
Erkrankungen jeweils 309 vs. 248 (ARD =
61) und 383 vs. 340 (ARD=43) und von
adipositasbedingten Krebserkrankungen
452 vs. 415 (ARD=37) und 208 vs. 165
(ARD=42). Jeweils 24% der Frauen und
37% der Mdénner, die eine moderate
Gewichtszunahme aufwiesen, erfiillten
die Kriterien fiir gesundes Altern. Unter
denjenigen mit unverandertem Kérper-
gewicht waren es jeweils 27 und 39%.
Die Autoren konnten nachweisen, dass
hohere Gewichtszunahmen auch mit
héheren Krankheitsrisiken verbunden
waren.

FAZIT

Eine Zunahme an Kérpergewicht im
Erwachsenenalter erhoht signifikant
das Risiko, chronische Erkrankungen
zu entwickeln, so das Ergebnis der
Studie. Gewichtszunahmen sind zu-
dem negativ mit der Wahrscheinlich-
keit fiir gesundes Altern assoziiert.
Nach Meinung der Autoren kénnen
die Studienergebnisse moglicher-
weise dabei helfen, Patienten tiber
die Gefahren einer Gewichtszunahme
aufzuklaren.
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