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der Autor


Dies ist Markus Kellers neunte Buchpublikation rund um die Themen Bodybuilding & Fitness, darunter Veröffentlichungen in englischer und italienischer Sprache.


Der Autor, Jahrgang 1971, ist seit 1984 aktiver Kraftsportler und seit 1990 als Trainer für Breiten- und Wettkampfsportler tätig. Seine größten Erfolge als Trainer sind Gesamtsiege bei der Deutschen Meisterschaft und der Weltmeisterschaftsqualifikation (DBFV), vielfache Finalteilnahmen bei internationalen und Interkontinentalmeisterschaften sowie der Erwerb der Profilizenz (IFBB Elite Pro).




„Je sinnlicher wir leben, desto leichter geht der ganze Stoffwechsel vor sich,


desto heiterer wird der Geist, desto gesünder der Körper.“


Richard Fedor Leopold Dehmel


„Ich habe keine Sorge, als mich physisch im Gleichgewicht zu bewegen;


alles andere gibt sich von selbst.“


Johann Wolfgang von Goethe


„Transformation findet durch den Körper statt, nicht von ihm weg.


Deshalb hat kein wahrer Meister jemals das Kämpfen gegen den Körper


oder das Verlassen des Körpers befürwortet,


obwohl ihre kopfgesteuerten Anhänger es oft getan haben.“


Eckhart Tolle




Vorwort zur zweiten Auflage


Die erste Auflage traf auf großes Interesse bei Sportlern und Trainern. Viele Gespräche und Schriftwechsel ermunterten mich, das für den Erfolg und die Gesundheit der Sportler wichtige Thema dieses Buches zu vertiefen und an einer erweiterten Auflage zu arbeiten.


Die zweite Auflage geht auf Wünsche aus dem Kreis der Leserschaft nach mehr praktischen Bezügen zu den Folgen eines belasteten Haushalts der Schilddrüsenhormone und nach einer konkreteren Anleitung bei der Programmdurchführung ein. So wurden Abschnitte über den Energie- und Wasserhaushalt ergänzt, das Kapitel über die Ernährung erfuhr eine Erweiterung.


Der Abschnitt über die medizinische Leistungsdiagnostik erhielt eine neue Ausrichtung. Hier werden nun konkrete Empfehlungen bei der programmbegleitenden Überwachung von Blutwerten gemacht.


Ein wesentlicher Bestandteil dieser zweiten Auflage ist die gründliche Aufarbeitung der wissenschaftlichen Literatur, die seit dem Jahr 2016, dem Erscheinen der ersten Auflage, verfügbar wurde. Hiermit wurde das faktenbasierte Fundament dieses Buches gestärkt.


Die inhaltlichen Erweiterungen ließen sich in die bereits in der ersten Auflage vorhandenen Kapitel integrieren, so dass der bisherige Buchaufbau erhalten bleibt.


Der zuvor drastische Buchtitel erfährt mit dieser zweiten Auflage eine Entschärfung, was zur Versachlichung der Thematik beiträgt. Dies ist auch aus praktischer Sicht geboten, denn in informierten Sportlerkreisen geht es nicht mehr darum, ob, sondern in welcher Tragweite die Möglichkeit bedrohlicher Änderungen im Haushalt der Schilddrüsenhormone berücksichtigt wird.


Auch in seiner zweiten Auflage bleibt dies ein Buch aus der Praxis für die Praxis. Es stellt Trainern und Sportlern Leitlinien zur Verfügung, die mit eigenen ernährungs- und trainingspraktischen Präferenzen kombinierbar sind.


Markus Keller, im November 2019




Vorwort zur ersten Auflage


Low-Carb oder High-Carb – ist das die Frage?


Ohne Zweifel sind Kohlenhydrate der zentrale Nährstoff, um den Ernährungsprogramme zur Kontrolle des Körperfettanteils seit Jahren aufgebaut werden. Hierum kreisen Rezeptideen, allerlei Trends und auch fundierte sportliche Ansätze wie das Kohlenhydrattiming.


Mit diesem Buch möchte ich jedoch nicht das x-fach von anderen Durchgekaute mit meinem eigenen Stempel versehen. Und dafür habe ich einen handfesten Grund: Der menschliche Körper funktioniert anders, als man bislang annahm.


Diese Aussage soll meine Leser herausfordern und ebenso eindringlich warnen: Programme zur Körperfettreduktion sind gefährlich!


Alle mir bekannten Vorgehensweisen sind ohne Einbezug des in diesem Buch vermittelten Wissens als verbesserungsfähig anzunehmen. Mehr noch: Gerade, wenn sie auf einen minimalen Körperfettanteil abzielen, drohen ihren Nutzern körperlich-seelische Schieflagen, die kaum schlimmer sein können, nämlich dauerhaft.


Dieses Buch handelt vom Stoffwechsel der Schilddrüsenhormone, dessen Kenntnis durch die wissenschaftliche Forschung der vergangenen rund 10 Jahre quasi „auf den Kopf gestellt“ wurde. Ich möchte Schilddrüsenhormone, die mächtigsten Akteure im Energiestoffwechsel, als neue und vorrangige Taktgeber für Fettreduktionsprogramme in Bodybuilding & Fitness ausrufen.


Dabei sage ich voraus, dass man die Trainings- und Ernährungsinhalte bestehender Programme überarbeiten wird. Auch die Wettkampfvorbereitung im Bodybuilding wird in der derzeit praktizierten Form nicht bestehen bleiben.


Ich verspreche dir bessere Resultate bei der Körperfettreduktion und wünsche dir beste Unterhaltung mit diesem Buch.


Markus Keller, im September 2016




Einleitung


Programme zur Fettreduktion folgen dem Prinzip, den Körper einem Energiedefizit auszusetzen. Die Logik dahinter ist geradlinig: Verbraucht dein Körper mehr Energie, als du ihm zuführst, dann werden, wenigstens anteilig und abhängig von der Art der Programmdurchführung, Energiereserven in Form der vorhandenen Fettdepots angezapft.


Wer eine Reduktionsdiät mit Sport verbindet, kann vor allem aus zwei Gründen erfolgreicher als durch eine Diät allein seinen Körperfettanteil verringern:




	Training verbraucht Energie und ermöglicht ein höheres Energiedefizit, als es durch eine Einschränkung der Ernährung allein möglich ist.


	Training trägt zum Erhalt der Muskulatur bei, während der Körper im Verlauf einer Reduktionsdiät zum Abbau auch von Muskelsubstanz neigt.





Punkt 2 ist mitentscheidend dafür, dass die Sportler in Bodybuilding & Fitness erfolgreicher als die Aktiven aller anderen Sportarten bei der Verringerung ihres Körperfettanteils sind. Denn Muskeln sind das einzige körperliche Gewebe, das Fett verbrennen, also in Energie umwandeln kann. Da das Training mit Gewichten die effektivste Maßnahme ist, nicht nur Muskeln aufzubauen, sondern auch zu erhalten, haben Trainierende in Bodybuilding & Fitness den Vorteil, sich während einer Diät ihre Fähigkeit zum Verbrennen von Körperfett weitgehend bewahren zu können.


Dagegen stehen die Aktiven aus anderen Sportarten (und mehr noch Nichtsportler) vor der Problematik, dass sie selbst im Falle einer erfolgreichen Fettreduktion regelmäßig auch große Teile ihres stoffwechselaktiven Muskelgewebes verlieren. Damit verbunden ist die Gefahr, nach Ende des Programms schnell wieder an Körperfett zuzulegen, weil der Körper seine Fähigkeit Energie zu verbrauchen zu einem Teil eingebüßt hat.


Dieser Zusammenhang wird in der sportlichen Praxis mittlerweile zuverlässig berücksichtigt. Praktisch jede Trainerausbildung vermittelt den besonderen Wert des Gewichtstrainings für den Muskelerhalt und damit auch für den Erfolg von Programmen zur Körperfettreduktion.


So erfreulich der erwiesene Wert des Gewichtstrainings für Resultate bei der Körperfettreduktion auch ist, dem möglichen Programmerfolg steht eine beunruhigende Realität gegenüber. Denn der Körper verfügt über Möglichkeiten, seinen Energiestatus zu ermitteln und auf das Vorliegen eines Energiedefizits zu reagieren. Jede Form der Beschränkung der Energiezufuhr, gerade in Verbindung mit sportlicher Aktivität, startet ein evolutionäres Schutzprogramm, bei dem der Körper seinen Energieverbrauch verringert.


Die wissenschaftliche Literatur nennt Werte zwischen 15 und 40 %, (1), (2), (3) um die der Körper seinen Energieverbrauch in Ruhe absenken kann, um sich während eines Diätprogramms vor einem Substanzverlust zu schützen.


Die Wissenschaftler Leibel und Kollegen, (1) gaben das Ausmaß der diätbedingten Stoffwechselreduktion in der Form eines besonders anschaulichen Vergleichs an: Die von ihnen begleiteten Diäthaltenden verringerten ihren Ruhestoffwechsel um 25 %, was dem Energiebedarf von nicht diäthaltenden Personen entspricht, die 40 % weniger Körpergewicht haben.


Dies entspricht dem bemerkenswert hohen Wert von 500 – 600 Kilokalorien pro Tag, also dem Verzehr von rund 100 Gramm Schokolade, von 100 Gramm Kartoffelchips oder auch 150 Gramm Gummibärchen.


Die Wissenschaftler liefern außerdem die bedrückende Information, dass der Körper noch Jahre nach der Diätmaßnahme an dieser Schutzreaktion in Form der Verringerung des körperlichen Energieverbrauchs festhalten kann.


Dabei stellt das zitierte Studienmaterial aus den 1980er-Jahren kein überholtes Wissen dar. Denn eine im Jahr 2016 veröffentlichte Arbeit liefert eine ernüchternde Bestätigung. Sie berichtet von männlichen und weiblichen Teilnehmern der US-amerikanischen TV-Sendung „The Biggest Loser“. Forscher des US-amerikanischen „National Institute of Diabetes and Digestive and Kidney Diseases“ begleiteten die Teilnehmer über den Zeitraum von 6 Jahren nach der Show. Noch 6 (!) Jahre danach betrug die Absenkung des Ruhestoffwechsels im Mittel rund 500 kcal pro Tag. (4)


Das besagte TV-Format wird übrigens noch immer ausgestrahlt, es erweckt den Eindruck die Mitwirkenden zwar auf das Äußerste zu fordern, sehr wohl aber mit modernen Diät- und Trainingsinhalten zu begleiten.


Diese kommen der Realität, die auch in Bodybuilding & Fitness praktiziert wird, durchaus nahe. Die drastischen Veränderungen im Energiehaushalt, die noch Jahre nach der Show bei den Teilnehmern nachweisbar waren, sind nach Ansicht der Wissenschaftler eine naturgegebene Konsequenz, die der menschliche Körper als Anpassung an eine derartige Programmdurchführung herausbildet.


Damit vergleichbar sind vereinzelte, aber sich wiederholende Berichte von Wettkampfbodybuildern, die in ihrer Vorbereitung zu schnell zu viel wollten und sich noch Jahre danach von dieser Stresseinwirkung nicht erholen konnten.


Basierend auf meiner über 30-jährigen Erfahrung mit Diäthaltenden bestätige ich, dass nicht nur drastische Gewichtsabnahmeprogramme, sondern auch über Jahre immer wieder durchgeführte moderatere Vorgehensweisen den körperlichen Energiehaushalt auf Dauer beeinträchtigen können.


Dies kann die Lebensqualität der betreffenden Personen mindern. Denn die Betroffenen können, obwohl sie Sport treiben, ihr Gewicht unter den veränderten Bedingungen ihres Energiehaushalts nach der Programmdurchführung nur dann halten, wenn sie deutlich weniger Nahrung zu sich nehmen, als sie es zuvor gewohnt waren.


In meiner Praxis mit ehrgeizigen Sportlern fallen mir eine reduzierte Teilhabe am sozialen Leben und nachlassendes berufliches Engagement als Begleiterscheinungen radikaler oder häufiger Phasen eingeschränkter Energiezufuhr auf. Es verwundert nicht, dass dies Einfluss auf die Persönlichkeit nimmt und die Gefahr seelischer Schieflagen, sogar eine Tendenz hin zu depressiven Verstimmungen birgt.


Dabei sind die erkannten Opfer chronischer sowie zu ehrgeiziger Diät- und Figurziele möglicherweise das kleinere Übel als diejenigen, die ihre körperlich-seelischen Misstände still und unscheinbar bewältigen. Die Annahme einer hohen Dunkelziffer liegt auch deshalb nahe, weil ein mit dem Auftreten der sozialen Medien aufgekommenes Präsentieren von Erfolgen attraktiver wirkt als Warnungen auszusprechen oder gar ein eigenes Scheitern zu beklagen.


Gerade um ehrgeizige sportliche Figurprogramme erfolgreich zu absolvieren, ist es daher wichtig, das Prinzip körperlicher Reaktionen auf eine reduzierte Versorgung mit Nahrungsenergie zu kennen und ein Herunterregulieren des Energiehaushalts zu begrenzen.


In diesem Buch erfährst du, dass hierfür geeignete Vorgehensweisen eine umsichtige und kooperative Haltung zu deinem Körper erfordern, die zudem am ehesten in Verbindung mit einer an die gesteckten Figurziele angepassten Lebensführung erreichbar sind. Dabei spielen deine Schilddrüse und Maßnahmen zur Einflussnahme auf die Wirkung deiner Schilddrüsenhormone (SDH) eine herausragende Rolle.


Für die Plausibilität dieses Buches und um die Leistungsfähigkeit des vorgestellten Konzeptes nachzuvollziehen, ist es entscheidend, das körperliche Herunterregeln der SDH im Prozess der Körperfettreduktion als sinnvolle körperliche Schutzreaktion zu begreifen. Dies dient dem Ziel, den Energieverbrauch des Körpers und so weiteren Substanzverlust zu begrenzen. (5)


Insbesondere auf dem Weg zu einem sehr geringen Körperfettanteil, wie er im Wettbewerbssport üblich ist, verringert der Körper das Aufkommen der SDH. (6), (7)


Allerdings sind SDH lebensnotwenig, ein Mangel führt zu multiplen Funktionseinbußen. Bereits ein nicht optimales Zusammenspiel von SDH kann die Lebensqualität beeinträchtigen. (8) In einer im Jahr 2014 veröffentlichten wissenschaftlichen Arbeit bezeichnen die Autoren den Erhalt des SDH T3 als „biologische Priorität“. (9)


Sowohl ein vermindertes als auch ein erhöhte Aufkommen an SDH führt zu oxidativen Fehlfunktionen und systemischer Entzündung, die mit diversen Krankheitsbildern assoziiert sind. (10) Darunter sind psychische Störungen, allen voran Depressionen (11), deren Auftreten erhebliche Folgen für das Berufs- und Privatleben haben kann.


Dies rechtfertigt es, SDH als „kritische Faktoren der Fettreduktion“ zu bezeichnen. Entsprechend zeigt dieses Buch Zusammenhänge und Vorgehensweisen auf, die ein Absinken der SDH im Verlauf der Körperfettreduktion zu begrenzen helfen.


Dieses Konzept verfügt mittlerweile über starke wissenschaftliche Rückendeckung. In einer im Jahr 2017 veröffentlichten Arbeit von Forschern unter anderem der Universität Harvard ging es um eine der ersten groß angelegten, kontrollierten Studien überhaupt zu der Frage, wie SDH den Prozess der Gewichtsabnahme beeinflussen. (12)


Sie schlussfolgerten, dass es Vorteile verspricht, den Haushalt der SDH nicht absinken zu lassen. Ebendies ist der Ansatz dieser Buches. Wir verfolgen ihn, indem wir Training und Ernährung hinschtlich deren Wirkung auf SDH optimieren und mögliche Störgrößen aus dem Feld der allgemeinen Lebensführung berücksichtigen.
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Kapitel 1:


Die Schilddrüse und die Wirkung der Schilddrüsenhormone




Die Basics der Schilddrüse und Schilddrüsenhormone


Die Schilddrüse ist ein lebensnotwendiges Organ. Mit einem Gewicht von rund 30 Gramm (bei gesunden Erwachsenen) ist sie die größte Hormone ins Blut abgebende Drüse des menschlichen Körpers. Sie befindet sich im Hals unterhalb des Kehlkopfes, zwischen Luftröhre und Haut.


SDH sind von größter Bedeutung für den körperlichen Energiehaushalt. Denn durch SDH können die Zellen vermehrt Sauerstoff, Fettsäuren und Blutzucker aufnehmen; unter dem Einfluss der SDH setzen die Körperfettspeicher vermehrt Fette in den Blutkreislauf frei. (1), (2), (3), (4), (5), (6), (7)


Dadurch werden den Zellen vermehrt energieliefernde Substanzen zugeführt und der Körper erhöht seine Energieproduktion.


Bestätigt wird dieser Effekt durch die Beteiligung der SDH an der körperlichen Temperaturregulation. (8), (9), (10) Vereinfacht ausgedrückt: Ein Mangel an SDH senkt den Energieverbrauch und die Körpertemperatur – ein Überschuss erhöht beide. (11)


Dieser Zusammenhang ist der Grund dafür, dass Messungen der Körpertemperatur ein starkes und dabei günstiges Tool für die Praxis der Körperfettreduktion ist. Hierzu mehr in Kapitel 4.


Der Einfluss der SDH erklärt auch, warum der Energiebedarf im Alter zurückgeht. Dies ist auf eine im Laufe des Lebens abnehmende Produktion von SDH zurückzuführen. (12), (13), (14), (15)


Bereits kleine Veränderungen im Haushalt der SDH haben erhebliche Konsequenzen für den Energiestoffwechsel. Dies gilt für Gesunde ebenso wie für Menschen, die infolge Krankheit auf die Einnahme von SDH angewiesen sind. (16), (17)


Kurzum: SDH sind von enormer Bedeutung für jedes Fettabnahmeprogramm. Aus diesem überzeugenden Grund beschäftigen wir uns mit ihnen. Unser Ziel ist, genug über sie zu wissen, um ein sportliches Programm zur Verringerung des Körperfettanteils optimieren zu können.


Um eine Vorstellung von der Schilddrüse und dem Wirken der SDH im Körper zu entwickeln, hilft dir Abbildung 1:
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Abbildung 1:





Gesteuert durch das Gehirn, produziert die Schilddrüse Hormone und gibt sie in den Blutkreislauf ab. Uns interessieren vor allem T3 und T4 (siehe folgende Seiten). Das auch von der Schilddrüse produzierte Hormon Calcitonin ist wichtig für den Stoffwechsel der Knochen, den wir in diesem Buch außer Acht lassen. Deiodinasen sind Enzyme, die Schilddrüsenhormone umwandeln, um deren Verfügbarkeit für die Zellen des Körpers zu steuern.


Die Steuerung der Schilddrüse geht vom Hirn aus. Der Hypothalamus ist ein Teil des Zwischenhirns, er ist die bedeutende Schaltzentrale des menschlichen Körpers. Darin werden Informationen über körperliche Zustände gesammelt und verarbeitet. Der Hypothalamus misst auch das Vorkommen der SDH im Blut und macht davon seine Einflussnahme auf die Schilddrüse abhängig.


Dies geschieht über den Umweg der Hirnanhangdrüse, an die der Hypothalamus den Botenstoff TRH (Thyrotropin Releasing Hormone, Thyreoliberin) übermittelt. Die Hirnanhangdrüse sendet ihrerseits den Botenstoff TSH (Thyreoida-stimulierendes Hormon) zur Schilddrüse, wodurch diese SDH produziert.


Die Schilddrüse produziert zu rund 95 % die biologisch weniger aktive Speicherform Thyroxin (T4), und nur zu etwa 5 % das in den Zellen vorrangig biologisch wirksame Trijodthyronin (T3). (Bitte wirf noch einen Blick auf Abbildung 1.)


Typische Werte für die Tagesproduktion sind bei gesunden Erwachsenen rund 100 mcg T4 und 20 mcg T3 (1 mcg = 0,000001 Gramm = 1 Millionstel Gramm).


Einige Leser(innen) nehmen sicherlich SDH ein, um eine Unterfunktion der Schilddrüse zu behandeln. Welchen Wirkstoffgehalt hat das eingenommene Medikament? Ein Vergleich mit den genannten Werten hilft abzuschätzen, wie hoch das vom Arzt verschriebene Schilddrüsenmedikament dosiert ist.


Rund 99 % der im Körper befindlichen SDH sind im Blut an Transportproteine gebunden. Der wichtigste Vertreter ist Thyroxin-bindendes Globulin (TBG), weitere sind Transthyretin (TTR) und Albumin.


Das Wissen hierum ist wichtig, denn für den Stoffwechsel relevant sind die ungebundenen, freien SDH, kurz: fT3 und fT4. Gelingt es beispielsweise durch Ernährungsmaßnahmen, die Zahl der Transportproteine zu verändern oder deren Bindung an SDH zu beeinflussen, kann dies die frei verfügbaren SDH und damit den Energiehaushalt beeinflussen.


T3 ist das im Stoffwechsel der Zellen wirksamere, das bioaktivere SDH als T4. T3 wird nicht nicht nur von der Schilddrüse selbst hergestellt und ins Blut abgegeben, der Körper kann es auch aus T4 gewinnen. Dieser Vorgang ist von großer Bedeutung und sorgt bei Gesunden mit ausgeglichenem Energiehaushalt gewöhnlich für den größten Teil des Gesamtaufkommens an T3.
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