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Wie dieses Buch zu verwenden ist

In den ersten beiden Kapiteln werde ich veranschaulichen, dass die 
meisten modernen Lebensmittel uns allen schaden. Und warum man 
sich ein zu hohes Gewicht nicht automatisch selbst eingebrockt hat.

In Kapitel 3 beschäftigen wir uns mit der »Diätkultur« und Schuld-
gefühlen, ehe wir uns in Kapitel 4 den biochemischen Prozessen hinter 
einem gesunden Stoffwechsel widmen und in einem Crashkurs alles 
Wichtige erfahren über Mitochondrien (die »Kraftwerke« unserer Zel-
len), Fettadaption und das autonome Nervensystem, dieses überaus 
wichtige System, das unseren Körper steuert, ohne dass wir bewusst 
etwas dafür tun müssen.

In den Kapiteln 5 bis 9 befassen wir uns mit der Fehlersuche in Ihrem 
System, bestimmen Ihre Stoffwechselgesundheit und decken alle mög-
lichen Faktoren auf, die einen gesunden Stoffwechsel behindern, um 
die Sie sich kümmern sollten. Eines sollten Sie gleich wissen: Was bei 
Ihnen einen reibungslosen Stoffwechsel verhindert, kann bei anderen 
Menschen wiederum ganz andere Gründe haben. Darum handelt es 
sich hierbei um ein Handbuch zur individuellen und persönlichen Feh-
lerbehebung – meiner Erfahrung mit Tausenden von Patientinnen nach 
der einzige Weg für die Verbesserung von stoffwechselbedingten Be-
schwerden. Beim Lesen werden Sie auf Patientengeschichten stoßen, 
die Ihnen zeigen sollen, wie die Fehlerbehebung in der Praxis aussehen 
kann. Anschließend schauen wir uns in den Kapiteln 10 bis 12 Be-
handlungsoptionen für einige der komplizierteren Hindernisse an.

Schließlich werde ich in Kapitel 13 noch einmal alles zusammenfassen 
und Ihnen Tipps für eine langfristige Veränderung geben.

Infoboxen

Durch das ganze Buch hindurch werden Sie immer wieder Begriffsde-
finitionen, Hintergrundinformationen, Tipps, Spezialthemen und Hin-
weise für Gespräche mit Ihrem Arzt oder Ihrer Ärztin finden.
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Begriffsdefinition

In den Kästen mit diesem Zeichen finden Sie einfache Erklärun-
gen der Fachbegriffe. Diese Erklärungen sind auch im Glossar am 
Ende des Buches aufgeführt.

Unter Tipps und Hinweisen sind jeweils zusätzliche nützli-
che Informationen angegeben.

Spezialthema: Hier geht es tiefer ins Detail

Spezialthemen liefern Ihnen zusätzliche, tiefer gehende Informa-
tionen.

Tipps für ein Arztgespräch

Für ein bestmögliches Gespräch mit Ihrem Arzt oder Ihrer Ärztin 
stelle ich Ihnen in einer kurzen Liste Aussagen und Fragen zusam-
men, die Ihnen bei der Kommunikation über bestimmte Themen, 
beispielsweise Tests auf Insulinresistenz und unterschiedliche Ar-
ten von Schilddrüsenmedikamenten, helfen sollen.

Beruhen die Empfehlungen  
auf wissenschaftlichen Erkenntnissen?

Wo immer möglich, habe ich Verweise auf entsprechende wissen-
schaftliche Studien angegeben, die Sie am Ende des Buches bei den 
Quellenangaben finden. Habe ich keine Referenz genannt, liegt das 
daran, dass bislang keine Forschungsergebnisse zu dem Thema veröf-
fentlicht wurden – beispielsweise zur Rolle der Laktoseunverträglich-
keit bei Heißhunger vor der Periode. In diesen Fällen verlasse ich mich 
auf die Erfahrungen meiner Patientinnen.

Die Einnahme der von mir empfohlenen Nahrungsergänzungsmittel 
ist einfach und unbedenklich. Außerdem verweise ich auf alle nöti-
gen Vorsichtsmaßnahmen. Bitte befragen Sie jedoch Ihren Arzt, Ihre 
Ärztin oder Ihre Apotheke zu möglichen Wechselwirkungen zwischen 
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So arbeiten Sie mit Ihrer Biologie, nicht gegen sie.

Die neue »Gehirn-basierte Therapie« ist die Medikamentenklas-
se der GLP-1- und GIP-Agonisten zur Gewichtsabnahme (Semag-
lutid oder Ozempic). In Kapitel 4 erkläre ich die Hormone GLP-1 
und GIP, und in den Kapiteln 12 und 13 spreche ich über ähnliche 
Medikamente und die Erfahrungen meiner Patientinnen.

Der Weg zu einem gesunden Stoffwechsel

»Der Weg nach Hause ist das Zuhause.«

Rūmī

Der Vorteil, mit der Biologie des Körpers zu arbeiten, ist, dass Sie sich 
gut dabei fühlen. Sobald Sie anfangen, die richtigen Hebel in Bewe-
gung zu setzen, verspüren Sie sofort mehr Sattheit, Energie und Le-
bensfreude. Dann sind Sie auf dem Weg zu Ihrer Stoffwechselgesund-
heit – auch wenn Sie vielleicht nicht sofort an Gewicht verlieren. Ich 
nenne es deshalb »Weg nach Hause«, weil der Körper sich nach einem 
Zuhause sehnt.

Auf Ihrem Weg sollten Sie darauf achten, weiterhin Ihr Leben zu leben. 
Das bedeutet, Zeit mit Ihren Liebsten zu verbringen und all die Dinge 
zu machen, die Ihnen Spaß bereiten. Verschieben Sie diese Dinge nicht 
auf irgendeinen Tag in der Zukunft, an dem Sie vielleicht schlanker 
und gesünder sind. Gesundheit ist keine Zukunft, in der Sie eines Ta-
ges ankommen. Stattdessen findet Gesundheit jetzt statt, und leben, 
sich mit anderen verbinden und Freude empfinden sind wesentliche 
Bestandteile davon.

»Wie wir unsere Tage verbringen, so verbringen wir unser 
Leben.«

Annie Dillard
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Aber wo fangen Sie am besten an? Was sind Ihre ersten Schritte auf 
diesem Weg? Beginnen wir mit der Fehlerbehebung.

Fehlerbehebung in zehn Schritten

Ihre idealen nächsten Schritte können sich erheblich von den idealen 
Schritten für andere Betroffene unterscheiden, deshalb kann ich hier 
keinen einheitlichen Ernährungs- und Trainingsplan anbieten. Statt-
dessen führe ich Sie durch einen zehn Schritte umfassenden Prozess 
zur »Fehlerbehebung«:

1.	 In Kapitel 4 schauen wir uns an, wie ein gesunder Stoffwechsel 
arbeiten sollte.

2.	 In den Kapiteln 5 bis 9 beschreibe ich verschiedene Stoffwech-
selhindernisse, also all die möglichen Signale für Gefahr und 
Hunger. Für jedes Hindernis gebe ich an, ob es eine hohe oder 
mittlere Priorität hat und ob es einfach oder schwer zu beheben 
ist.

3.	 An diesem Punkt schlage ich vor, dass Sie sich ein Notizbuch 
holen und die Stoffwechselhindernisse notieren, die auf Sie zu-
treffen. Sie werden wahrscheinlich vier oder fünf Punkte auf-
schreiben, vielleicht auch mehr.

4.	 Wenn Sie am Ende von Kapitel 9 angelangt sind, wählen Sie ein 
oder zwei Hindernisse aus, die Sie zuerst angehen wollen. Ich 
empfehle, eines auszuwählen, das hohe Priorität hat und gleich-
zeitig leicht zu beheben ist. Auf diese Weise können Domino-
effekte bewirkt und automatisch weitere Hebel in Bewegung 
gesetzt werden.

5.	 Machen Sie sich mit Ihrem Notizbuch einen Plan. Beispielsweise 
können Sie meine Stoffwechselkombi ausprobieren (Kapitel  7) 
oder Nahrungsmittel streichen, die zu Unverträglichkeiten füh-
ren können (Kapitel 10).

6.	 Setzen Sie Ihre persönliche Strategie um, während Sie Ihr Leben 
genießen.

7.	 Halten Sie die Strategie lang genug durch – mindestens mehrere 
Wochen lang  – und bewerten Sie sie dann. Haben sich Sätti-
gung, Energie und Lebensfreude verbessert?
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8.	 Falls ja: Hurra! Freuen Sie sich über Ihren Erfolg und halten 
Sie entweder den Kurs bei, um auch den Fortschritt beizube-
halten, oder machen Sie sich bereit, das nächste Hindernis und 
die nächste Strategie anzugehen. Denken Sie daran, dass es mit 
jedem Schritt leichter wird.

9.	 Wenn Sie keine Verbesserung des Sättigungsgefühls, der Ener-
gie oder Lebensfreude bemerken, sollten Sie ein neugieriger Be-
obachter oder Wissenschaftler sein und denken: »Oh, das ist 
interessant. Warum hat das nicht funktioniert? Was habe ich 
übersehen?« Vielleicht ist Ihr Eisenspiegel niedrig oder etwas 
stimmt mit Ihrer Schilddrüse nicht. Oder Sie müssen sich mehr 
vor Zucker in Acht nehmen, als Ihnen bewusst war.

10.	Machen Sie nicht den Fehler, zu denken »Oh, das hat nicht ge-
klappt« und dann das Handtuch zu werfen. Schauen Sie sich 
»Sie werden es schaffen« in Kapitel 2 an und legen Sie am besten 
ein Lesezeichen an die Stelle, damit Sie sie immer wieder lesen 
können, falls Sie eine Erinnerung daran brauchen.

Legen Sie am besten auch an diese Stelle hier ein Lesezeichen, damit 
Sie schnell nachsehen können, was Ihr nächster Schritt bei der Fehler-
behebung ist.

Kann das Beheben von Stoffwechselhindernissen  
tatsächlich zu Fettverlust führen?

Wenn Sie eines oder mehrere Ihrer Stoffwechselhindernisse angehen, 
können Sie Ihr Nervensystem unterstützen, die Insulinsensitivität ver-
bessern, die Sättigungshormone ankurbeln, Hungergefühle verringern 
und den ausgleichenden Energieverbrauch steigern. Mit anderen Wor-
ten: Sie können den Regulationsmechanismus in Ihrem Gehirn korri-
gieren.

Das sollte zu einem kontinuierlich stärkeren Sättigungsgefühl und zu ei-
nem besseren Energieverbrauch führen, was die Umstellung auf weniger 
Essen und mehr Energieverbrennung mit sich bringen sollte. Dies wie-
derum lässt in der Regel automatisch auch ein Kaloriendefizit entstehen.
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»Man muss lauter rufen, um die gleiche Wirkung zu erzielen.«[85] In 
Kapitel 6 erkläre ich Ihnen, wie Sie Dopamin und das Belohnungssys-
tem unterstützen können.

Sie müssen sich nicht alle Bereiche des Nervensystems mer-
ken. Sie sollten nur wissen, dass sich das Nervensystem ge-
nerell auf den Stoffwechsel auswirkt und auf Reize reagiert, 
die Sicherheit und Sattheit signalisieren.

Der Hypothalamus

Der letzte und größte Akteur im Nervensystem ist der Hypothalamus. 
Er trifft all die wichtigen Entscheidungen darüber, wie hungrig Sie sein, 
wie viel Energie Sie verbrennen und wie viel Fett Sie ansammeln sollten.

Denken Sie daran: Weniger Hunger zu haben und spontan 
mehr Energie zu verbrennen, passiert meistens zeitgleich, 
weil die Hypothalamus-Neuronen, die das Hungergefühl re-
gulieren, eng mit den Hypothalamus-Neuronen zusammen-
hängen, die den Energieverbrauch steuern.

Wie in Kapitel 1 beschrieben, wird der Gewichtsregulationsmechanis-
mus des Hypothalamus manchmal als »Ponderostat« bezeichnet. Er 
dient dazu, »Gewicht zu verteidigen« oder das Körperfett trotz poten-
ziell großer Schwankungen in der Ernährung oder Aktivität in einem 
engen Rahmen zu halten.[86]

Abbildung 12 — Der »Ponderostat«

Der Hypothalamus trifft seine Entscheidungen auf Grundlage von Infor-
mationen aller anderen Akteure: Dazu zählen Mitochondrien, Muskeln, 

Hunger und
Fettspeicherung

Sättigung und
Fettverbrennung
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Schilddrüsenhormone, Insulin, Darmmikrobiom, Leber, Immunsystem, 
Fettgewebe, weibliche Hormone, Neurotransmitter, zirkadianer Rhyth-
mus, autonomes Nervensystem, HPA-Achse und das Belohnungssystem.

Was kann beim Hypothalamus schieflaufen?

Wenn Sie sich ständig hungrig fühlen und Fett anlagern, liegt das daran, 
dass Ihr Gehirn auf »Hunger und Fettspeicherung« gestellt ist – der Reg-
ler im obigen Diagramm ist nach links eingestellt. Und das liegt daran, 
dass Ihr Hypothalamus nicht die richtigen Informationen erhält. Die 
Korrektur dieser Informationseingaben, um den Regler nach rechts zu 
verschieben, ist die grundlegende Strategie dieses Buches. Sie versuchen, 
Ihren Hypothalamus zu einem gesünderen »Sollwert« zu überreden.

Verdauungssystem und Leber:  
im Zentrum des Stoffwechsels

»Alle Krankheiten beginnen im Darm«, schrieb vor über 2000 Jahren 
der griechische »Vater der Medizin« Hippokrates. Die Verdauung be-
einflusst den Stoffwechsel in vielfacher Hinsicht, und zum Glück kann 
man einiges für eine gute Verdauung tun. Die Regulierung der Verdau-
ung ist einer der stärksten Hebel, die man in Bewegung setzen kann.

Schauen wir uns einmal kurz die Akteure der Verdauung an.

Abbildung 13 — Überblick über das Verdauungssystem

Leber

Magen

Dünndarm

Dickdarm

Gallenblase
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