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Metabolic Health, Stoffwechsel & Body
Composition
Warum die Waage die falsche Frage stellt

Gewicht ist eine Zahl. Stoffwechselgesundheit ist ein Zustand — bestimmt durch Insulinsensitivität, die

Verteilung von Fett- und Muskelmasse und die Fähigkeit des Körpers, Energie effizient zu nutzen. Wer

nur auf die Waage schaut, übersieht die eigentlichen Risikotreiber.

1. Grundlagen: Stoffwechsel ist mehr als Kalorienbilanz

K E R N AUSSAGE

Body Composition sagt mehr über das Stoffwechselrisiko aus als das Körpergewicht allein.

Insulinresistenz entwickelt sich häufig über Jahre, lange bevor klassische Blutzuckerwerte auffällig

werden. Sie beschreibt einen Zustand, in dem Zellen zunehmend unempfindlich auf Insulin reagieren —

mit Folgen für Fetteinlagerung, Energielevel und langfristig auch für kardiovaskuläres Risiko.

Viszerales Fett — das Fettgewebe um die inneren Organe — ist dabei metabolisch aktiver und

risikorelevanter als subkutanes Fett und lässt sich mit dem Körpergewicht allein nicht erfassen.

Muskelmasse wiederum ist kein rein ästhetischer, sondern ein aktiver Stoffwechselfaktor: Sie ist das

größte Reservoir für Glukoseaufnahme im Körper und damit ein zentraler Hebel für metabolische

Gesundheit.¹

Zwei Menschen mit identischem BMI können daher ein völlig unterschiedliches Stoffwechselrisiko haben

— je nachdem, wie sich ihr Körpergewicht auf Muskel-, Organ- und Fettgewebe verteilt. Diese

Unterscheidung, in der Fachsprache ‚metabolisch gesundes‘ versus ‚metabolisch ungesundes‘ Normal-

oder Übergewicht genannt, erklärt, warum die Waage allein als Verlaufsparameter systematisch in die

Irre führen kann und warum wir Body Composition von Beginn an als eigenständigen diagnostischen

Baustein behandeln.

P R O F E SS I O N A L  LO N G E V I T Y

Privatpraxis Dr. Selbach | PD Dr. Hohenstein

www.professional-longevity.com · +49 (0)155 65 67 59 69

T H E M A  0 2
Metabolic Health, Stoffwechsel & Body Composition

professional-longevity.com · +49 (0)155 65 67 59 69 · info@professional-longevity.com Seite 1

P R Ä Z I S I O N  ◦  P R Ä V E N T I O N  ◦  P E R F O R M A N C E



3D-Visualisierung von Muskel-, Fett- und Organgewebe im Stoffwechselkontext

2. Diagnostik: Das echte Risiko sichtbar machen

Klassische Werte wie der Nüchternblutzucker erfassen nur einen späten Ausschnitt der

Stoffwechselgesundheit. Ein differenziertes Bild entsteht erst durch die Kombination mehrerer

Parameter.

PARAMETER WAS ER ZEIGT AUSSAGEKRAFT

Insulinresistenz (HOMA-IR) Zelluläre Insulinempfindlichkeit Frühindikator, oft Jahre vor

Blutzuckeranstieg

Viszerales Fett Metabolisch aktives

Risikofettgewebe

Bildgebend, unabhängig vom BMI

Muskelmasse Glukoseaufnahmekapazität,

Grundumsatz

Körperzusammensetzungsanalyse

Glukosestoffwechsel (HbA1c,

OGTT)

Langzeit- und Belastungsregulation Verlaufs- und Belastungswert
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Warum Diät allein oft nicht ausreicht

Wer trotz Kalorienreduktion nicht abnimmt, hat häufig kein Willenskraft-, sondern ein

Regulationsproblem: Eine ausgeprägte Insulinresistenz oder ein hoher Anteil viszeralen Fetts verändert,

wie der Körper Energie speichert und freisetzt — unabhängig von der reinen Kalorienmenge.

3. Therapie & Unterstützung

K E R N AUSSAGE

Ernährung und Krafttraining bilden die Basis jeder Stoffwechseloptimierung — medikamentöse

Optionen ergänzen, ersetzen sie aber nicht.

Die Basis jeder Stoffwechseloptimierung ist eine individualisierte Ernährungsberatung mit konkretem

Diätplan, abgestimmt auf Insulinsensitivität, Aktivitätslevel und persönliche Präferenzen. Bei

entsprechender Indikation können GLP-1-Agonisten als medizinisch begleitete Zusatzoption sinnvoll sein

— sie wirken auf Sättigung und Glukoseregulation, ersetzen aber nicht den Muskelaufbau und die

Ernährungsumstellung, sondern flankieren sie.³

4. Verlauf & Tracking

Erfolg wird nicht an der Waage gemessen, sondern an der Verschiebung der Körperzusammensetzung:

weniger viszerales Fett bei stabiler oder steigender Muskelmasse. Regelmäßige Kontrollmessungen

machen diese Verschiebung sichtbar — auch dann, wenn sich das Gesamtgewicht kaum verändert.

Ein strukturierter Kontrollrhythmus — typischerweise alle drei Monate zu Beginn, später halbjährlich —

verbindet Körperzusammensetzungsanalyse, relevante Laborparameter und die subjektive Energie- und

Leistungseinschätzung zu einem belastbaren Gesamtbild und bildet die Grundlage für jede weitere

Anpassung des Konzepts.

Individueller Diätplan auf Basis von Insulinsensitivität und Körperzusammensetzung

Krafttraining als effektivster Hebel zum Erhalt und Aufbau metabolisch aktiver Muskelmasse

GLP-1-Agonisten als ärztlich begleitete Option bei entsprechender Indikation — mit klarem

Ausstiegskonzept

Proteinzufuhr und Trainingszeitpunkt zur Vermeidung von Muskelabbau während der

Gewichtsreduktion

Chronobiologisch abgestimmtes Mahlzeitentiming zur Unterstützung der Insulinsensitivität
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3D-Datenvisualisierung: Verschiebung von Fett- zu Muskelanteil über Zeit

5. Viszerales vs. subkutanes Fett: Warum der Ort entscheidet

K E R N AUSSAGE

Nicht nur die Fettmenge, auch der Ort der Fetteinlagerung bestimmt einen wesentlichen Teil des

Stoffwechselrisikos.

Nicht alles Körperfett ist gleich riskant. Subkutanes Fett — direkt unter der Haut — ist metabolisch

weitgehend unauffällig und dient vor allem als Energiespeicher. Viszerales Fett hingegen, das die inneren

Organe umgibt, ist hormonell aktiv: Es schüttet entzündungsfördernde Botenstoffe (Zytokine) aus und

steht in direkter Verbindung zur Pfortader, die es unmittelbar mit der Leber verknüpft.

Diese anatomische Nähe erklärt, warum viszerales Fett besonders stark mit Insulinresistenz, Fettleber

und kardiovaskulärem Risiko assoziiert ist — unabhängig vom Gesamtkörperfettanteil. Zwei Personen mit

identischem Gesamtfettanteil können daher ein grundlegend unterschiedliches Stoffwechselrisiko tragen,

je nachdem, wie sich das Fett anatomisch verteilt.

6. Kontinuierliches Glukose-Monitoring im Alltag

Ein kontinuierlicher Glukosesensor (CGM) macht sichtbar, was ein einzelner Nüchternwert nicht zeigen

kann: die individuelle Reaktion auf einzelne Mahlzeiten, Bewegung, Schlafqualität und Stress. Zwei

P R O F E SS I O N A L  LO N G E V I T Y

Privatpraxis Dr. Selbach | PD Dr. Hohenstein

www.professional-longevity.com · +49 (0)155 65 67 59 69

T H E M A  0 2
Metabolic Health, Stoffwechsel & Body Composition

professional-longevity.com · +49 (0)155 65 67 59 69 · info@professional-longevity.com Seite 4

P R Ä Z I S I O N  ◦  P R Ä V E N T I O N  ◦  P E R F O R M A N C E



Menschen können auf dieselbe Mahlzeit völlig unterschiedlich reagieren — abhängig von Mikrobiom,

Insulinsensitivität und Tageszeit.

Diese Individualität ist der eigentliche Mehrwert des CGM-Trackings: Es ersetzt allgemeine

Ernährungsregeln durch persönliche Muster. Wiederkehrende starke Glukosespitzen — auch bei noch

normalen HbA1c-Werten — gelten als früher Hinweis auf eine sich entwickelnde Insulinresistenz und

damit als wertvolles Frühwarnsystem.

Glukosevariabilität statt Einzelwert

Nicht nur die Höhe eines Glukoseanstiegs ist relevant, sondern auch, wie schnell er wieder abfällt. Große

Schwankungen (‚Glukose-Achterbahn‘) belasten Gefäße und Energielevel stärker als ein moderater, aber

stabiler Verlauf — selbst bei ähnlichem Durchschnittswert.

7. Chronobiologie des Stoffwechsels

K E R N AUSSAGE

Dieselbe Mahlzeit kann morgens einen anderen Blutzuckerverlauf auslösen als abends.

Der Stoffwechsel folgt einem eigenen Tagesrhythmus: Insulinsensitivität ist morgens am höchsten und

nimmt zum Abend hin ab. Dieselbe Mahlzeit führt am Abend häufig zu einem höheren und länger

anhaltenden Blutzuckeranstieg als am Morgen — unabhängig von der Kalorienmenge.

Ein an die zirkadiane Rhythmik angepasstes Ernährungsfenster, mit einer größeren Kohlenhydratzufuhr

in der ersten Tageshälfte und einer längeren nächtlichen Esspause, nutzt diese natürliche Rhythmik, statt

gegen sie zu arbeiten — ein Ansatz, der zunehmend in die Praxis der Stoffwechseloptimierung einfließt.

Quellen (Auswahl)

Auswahl zentraler Studien zur Einordnung — kein Anspruch auf vollständige systematische

Evidenzaufarbeitung.
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