PRESSEMITTEILUNG

Die Deutsche Gesellschaft fir Sportmedizin und Pravention informiert

Sport tut auch der Leber gut
Aber bei Erkrankungen ist die Beratung durch den Ar zt unabdingbar

Die Leber als zentrales Stoffwechselorgan steht nicht nur im Mittelpunkt der
Nahrstoffverwertung, sondern tragt eine entscheidende Last bei den Stoffwechselprozessen
wahrend koérperlicher Belastung. Sie ,recycelt” das in der Muskulatur anfallende Lactat und
produziert daraus wieder wichtige Energietréger. So stellt sich die Frage, ob bei
Leberschaden auch Sport getrieben und damit die Leber ,belastet* werden darf?

Mehrere Untersuchungen haben gezeigt, dass bei einer Leberentziindung eine moderate
korperliche Belastung den Heilungsverlauf nicht verzdgert, sondern vielmehr begtinstigt und
eine schnellere Genesung unterstuitzt. Lediglich bei akuter Hepatitis (=Leberentziindung), die
meist durch Viren bedingt ist, sollte eine erschopfende Belastung vermieden werden. Auch
bei chronischer Leberentziindung muss auf moderaten Ausdauersport nicht verzichtet
werden. Im Gegenteil, hierdurch wird dem Muskel- und Knochenschwund, der oftmals durch
die Erkrankung selbst gefordert wird, entgegen gewirkt.

Allerdings sollten die Betroffenen tiber eine mégliche Infektiositat aufgeklart sein, da bei
Kontaktsportarten die Ubertragung einer Viruserkrankung beschrieben ist. Auch tiber
gemeinsam benutzte Wassereimer bei einem Sportereignis, Trinkflaschen oder Handtlicher
ist gegebenenfalls eine Ubertragung méglich. Die Einhaltung der Hygieneempfehlungen oder
auch die entsprechende Impfberatung helfen hier, das personliche Risiko zu minimieren.

Immer haufiger wird die Entziindung des Organs durch Fettleibigkeit oder eine
Fettstoffwechselstorung hervorgerufen. Auch die Leber vermag Fett zu speichern, ist dafir
aber nicht gut vorbereitet. Ubersteigt die Fettbelastung ein gewisses Ausmaf, kann es zu
einer Entziindung des Organs kommen, die unter dem Mikroskop einer alkoholbedingten
Lebererkrankung oftmals tduschend ahnlich sieht. Nicht selten wird dann ein ganz
bestimmter Verdacht gedul3ert.

Diese Entziindung kann Uber Jahre fortbestehen und schlieflich in eine Leberzirrhose, einer
Vernarbung und Verhartung des Organs minden. Gerade bei dieser Fettleberhepatitis ist
eine Anderung des Lebensstiles mit Beschrankung der Kalorienzufuhr einerseits und
Steigerung des Kalorienverbrauchs durch Bewegung mit entsprechender Gewichtsreduktion
vordringlich. Hier sollte die Gewichtsreduktion von regelméRigen Kontrollen der Leberwerte
begleitet werden, um eine zusatzliche Schadigung des Organs bei zu rascher
Gewichtsreduktion und somit zuséatzlichem Stoffwechselstress zu vermeiden.

Liegt bereits Leberzirrhose vor, sollte mit dem Arzt ber ein mdgliches Trainingsprogramm
gesprochen werden. Besonders wichtig ist hierbei korperliche Aktivitdt zur Vermeidung des
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Abbaus von Muskel- und Knochenmasse. Gerade aber die Stoffwechselbelastung kann die
schwer kranke Leber tberfordern und zu weiteren Komplikationen fiihren, so dass dies
vorher mit einem Arzt besprochen werden sollte.

Privatdozent Dr. Peter Deibert, Freiburg

(Privatdozent Dr. Peter Deibert arbeitet seit 1991 am Universitatsklinikum Freiburg. Nach der
Ausbildung zum Internisten und Gastroenterologen wechselte er 1998 in die Abteilung
Rehabilitative und Praventive Sportmedizin. Es folgte 2008 die Habilitation. Schwerpunkt
seiner Forschungsarbeiten sind die Leberzirrhose mit ihren Folgen, Stoffwechsel-
erkrankungen sowie klinische und therapeutische Aspekte zur Adipositas.)
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(Frankfurt, 3. Marz 2010)

DGSP im Kurzportrait: Die 1912 gegriindete Deutsche Gesellschaft fir Sportmedizin und
Pravention (DGSP) ist die zentrale arztliche Institution auf den Gebieten der Sportmedizin
sowie der Gesundheitsforderung und Pravention durch kérperliche Aktivitat. Neben der
Forderung von sport- und praventivmedizinischer Forschung, Lehre sowie Fort- und
Weiterbildung setzt die DGSP viele Projekte zur Erh6hung der Gesundheitskompetenz in der
Bevolkerung um. Sie ist die Vereinigung der 18 Landesverbande fur Sportmedizin und mit
ihren rund 10 000 Mitgliedern eine dr grof3ten wissenschaftlich-medizinischen
Fachgesellschaften in Deutschland. 2012 feiert die deutsche Sportmedizin ihr
einhundertjahriges Bestehen.
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