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F ür sie gelten daher niedri- 
gere Zielwerte für LDL- 
Cholesterin im Blut, das so- 
genannte „böse“ Choleste- 

rin, als für Menschen ohne Diabe-
tes: Die Empfehlung laut Nationa-
ler Versorgungsleitlinie liegt für das 
LDL-Cholesterin unter 100 mg/dl 
(2,5 mmol/l). Besteht ein sehr hohes 
Risiko wie nach einem Herzinfarkt,  
sollte das LDL-Cholesterin unter 
70 mg/dl (1,8 mmol/l) gesenkt werden.

Jährlich Werte kontrollieren 
lassen Häufig sind zu hohe Choles-
terinwerte die Folge einer Fettstoff-
wechselstörung. Diese kann erblich, 
aber auch durch Übergewicht oder 
Alkoholmissbrauch bedingt sein. 
Fast die Hälfte aller Menschen, 
bei denen Diabetes Typ 2 neu di- 
agnostiziert wird und etwa jeder 
Fünfte mit Typ-1-Diabetes 20 Jahre 
nach der Diabetes-Diagnose leiden 

an einer Fettstoffwechselstörung. 
„Um dem dadurch erhöhten Risiko 
für Herz-Kreislauf-Erkrankungen 
entgegenzuwirken, sollten Diabe- 
tes-Patienten ihre Blutfettwerte, also 
HDL- und LDL-Cholesterin (Fettbe-
gleitstoffe) und Triglyceride (Blut- 
fette), mindestens einmal im Jahr 
prüfen lassen“, sagt Dr. Astrid Tom-
bek, Diabetes- und Ernährungsbe-
raterin an der Diabetes Klinik Bad 
Mergentheim. Einige Maßnahmen 
können Diabetikern helfen, den 
Cholesterinspiegel zu senken.

Rauchen aufgeben und aktiv(er) 
werden Tabakrauch verändert die 
Zusammensetzung der Blutfette: 
Die Menge des LDL-Cholesterins 
steigt, während sich die Menge an 
HDL-Cholesterin verringert. LDL- 
Cholesterin wird auch als „böses Cho- 
lesterin“ bezeichnet, da es die Abla- 
gerungen des Cholesterins an den 
Gefäßwänden begünstigt. Das herz- 
schützende HDL-Cholesterin wirkt 
diesem Effekt entgegen. „Auch kör- 
perliche Bewegung steigert das ‚gute‘ 
HDL-Cholesterin langfristig und senkt 
das ‚schlechte‘ LDL-Cholesterin und 
die Triglyceride im Blut“, erklärt 
Tombek. Untrainierte Kunden be-
ginnen am besten mit drei 15-minü-
tigen Trainingseinheiten pro Woche, 
zum Beispiel mit Nordic Walking.

Ernährung umstellen Der Körper 
nimmt nur zehn Prozent des Cho-
lesterins über die Nahrung auf. Die 
übrigen 90 Prozent stellt in erster 
Linie die Leber her. Dennoch kann 
eine kalorien- und fettbewusste so- 
wie ballaststoffreiche Ernährung das 

LDL-Cholesterin um 5 bis 15 Pro-
zent, in einigen Fällen sogar um bis 
zu 30 Prozent senken. Fettes Fleisch, 
Innereien, Meeresfrüchte und Käse 
sollten daher nur in geringen Men-
gen auf dem Speiseplan stehen. Un-
gesättigte Fettsäuren aus Oliven- und 
Rapsöl oder mehrfach ungesättigte 
Fettsäuren aus Nüssen oder Kaltwas-
serfischen sind die bessere Wahl. Sie 
senken die schädlichen LDL-Werte 
und erhöhen das HDL-Cholesterin. 
Ein Ei enthält im Schnitt 240 Milli- 
gramm Cholesterin. „Dennoch be- 
einflusst der Verzehr von einem Ei 
pro Tag den Cholesterinspiegel kaum“, 
erklärt die diabetesDE-Ernährungs-
expertin. Ursache dafür könnte 
unter anderem das im Ei enthaltene 
cholesterinbindende Lecithin sein. 

Medikamente richtig einset-
zen Da eine gesunde Ernährung die 
LDL-Cholesterinwerte im Mittel nur 
um etwa zehn Prozent senken kann, 
wird häufig der Einsatz von CSE-Hem-
mern erforderlich. Diese hemmen die 
Herstellung des Cholesterins in der 
Leber. Große Studien zeigten, dass 
Statine das Herzinfarktrisiko senken 
können. „International werden unter-
schiedliche medikamentöse Strategien 
diskutiert, die Zielwerte zu erreichen. 
Wichtig ist, diese Ziele effektiv ohne 
Nebenwirkungen der Statinthera-
pie wie Muskelbeschwerden zu er-
reichen“, informiert Dr. med. Jens 
Kröger, Vorstandsmitglied von diabe-
tesDE – Deutsche Diabetes-Hilfe. ■
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Erhöhte Werte können Gefäßverkalkung und daraus folgende Herz-Kreislauf- 
Erkrankungen verursachen. Kunden mit Diabetes Typ 1 und Typ 2 tragen ohnehin 
ein hohes kardiovaskuläres Risiko. 



Über Signalkaskaden und Ausschüttung von Zyto-
kinen werden zudem zytotoxische T-Lymphozyten 
und T-Helferzellen aktiviert4, die zur adaptiven Immun-
abwehr gehören.

Über diese und weitere immunologische Mecha-
nismen können ß-Glucane somit sowohl das  
angeborene als auch das adaptive Immunsystem 
aktivieren und so zur wirksamen Bekämpfung von 
Erregern beitragen. 

Insbesondere Menschen, die Stress und hohen 
Belastungen im Alltag ausgesetzt sind oder ein 
geschwächtes Immunsystem haben und unter 
erhöhter Infektanfälligkeit leiden, können von 
einer Einnahme von 1,3/1,6-ß-Glucan-Produkten 
profitieren. 

PoSITIve WIrkung von 
1,3/1,6-ß-Glucanen 
Auf dAS ImmunSySTem.

ß-glucane sind natürlich vorkommende hochmole- 
kulare Polysaccharide, die ubiquitär sowohl in  
Bakterienzellwänden als auch in Zellwänden von 
Pilzen, Hefen und Pflanzen vorkommen. Inzwischen 
ist bekannt, dass bestimmte ß-glucane das Immun- 
system sehr effektiv stimulieren. dabei unter- 
scheiden sich die ß-glucane deutlich in dem  
vermögen, das Immunsystem zu beeinflussen.2

für ß-glucane aus der Hefe Saccharomyces  
cerevisiae (z. B. Bäckerhefe) mit (1,3)(1,6)-glyko- 
sidischer verbindung wurde eine besonders  
starke immunmodulatorische Aktivität auf die  
Immunantwort des Wirts nachgewiesen.3

ß-Glucane als PAMPs – Aktivierung des 
Immunsystems über Musterkennung

für die schnelle erste erregerabwehr ist das an-
geborene Immunsystem verantwortlich. die früh-
erkennung der erreger wird durch sogenannte 
Pathogen-assoziierte molekulare muster (PAMPs) 
ermöglicht. ß-Glucane fungieren als PAMPs, werden
also von menschlichen Abwehrzellen frühzeitig 
wahrgenommen.

Über mustererkennungs-rezeptoren auf Immunzel-
len werden ß-glucane gebunden, phagozytiert und in  
kleine ß-glucan-fragmente zerlegt. diese ß-glucan- 
fragmente binden an spezifische rezeptoren des 
komplementsystems z. B. auf der oberfläche von 
natürlichen killerzellen (nk) sowie neutrophilen 
granulozyten und aktivieren diese Immunzellen. 

Wissenschaftliche Informationen
können kostenfrei angefordert werden: 
info@b-glucan.de

Live-Webinar „ß-Glucane 
als potente Aktivatoren des 
Immunsystems“ 
Apothekerin Susanne röpke 
15.09.2015, 19:00 uhr
die Teilnahme ist kostenlos, die Teilnehmer erhalten 
ein Zertifikat. fortbildungspunkte sind beantragt.

Anmeldung unter:
www.extravert.de/anmeldung/b-glucan
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1,3/1,6-ß-glucane bestehen aus einer Hauptkette linear 
aufgebauter Polysaccharide mit ß-(1,3)-glykosidischer  
verbindung sowie ß-(1,6)d-glucopyranose-einheiten.

Anzeige

1,3/1,6-ß-Glucane aktivieren als potente 
natürliche Adjuvanzien das angeborene, 
aber auch das adaptive Immunsystem.1
1,3/1,6-ß-Glucane aus manchen Pilzen 
sowie aus der Bäckerhefe scheinen hier 
sehr effektiv zu sein.
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