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Aktuell gibt es keine allgemeingülti-
ge Definition des metabolischen
Syndroms. Es besteht jedoch kein
Zweifel daran, daß die abdominelle
Adipositas einen Teilaspekt des
metabolischen Syndroms darstellt,
zumal die abdominelle Adipositas
lange Zeit ein unterschätzter Risiko-
faktor war. Die Interheart-Studie,
eine große Fall-Kontroll-Studie, hat
jedoch gezeigt, daß die abdominelle
Adipositas ein erheblicher kardio-
vaskulärer Risikofaktor ist.

Heutzutage verstehen wir die Ener-
giehomöostase des Körpers als ein
komplexes Regelwerk. In diesem
Regelwerk werden zur Regulation
der Nahrungsaufnahme von der
Körperperipherie Signale zum
Gehirn und hier insbesondere zum
Hypothalamus gesendet. Die be-
kanntesten Regulatoren sind Insulin
und Leptin. Beide Hormone werden
proportional zur Fettmasse des
Körpers gebildet. Insulin stammt
aus den β-Zellen des Pankreas und
überquert die Bluthirnschranke
durch einen Rezeptor-mediierten
Transport, um im Hypothalamus die
Nahrungsaufnahme zu hemmen.

Das 1994 entdeckte Leptin wird von
den Fettzellen selbst gebildet und
vermittelt über hypothalamische
Rezeptoren die Inhibition der Nah-
rungsaufnahme und die Erhöhung
der Energieabgabe. Leptinresistenz
bei Mäusen geht mit einer erhebli-
chen Adipositas einher. Das bekann-
teste Mausmodell, bei dem die
intrazelluläre Signaltransduktion
des Leptinrezeptors gestört ist, ist

die db/db-Maus. Diese Maus leidet
nicht nur an einer extremen Adipo-
sitas und einer Glukosestoffwechsel-
störung, sondern auch an Infertilität.
Einen ähnlichen Phänotyp zeigen
Mäuse, die spezifisch im Gehirn
eine Insulinresistenz aufweisen.

Weitere Arbeiten belegen, daß die
Signalwege von Leptin und Insulin
intrazellulär konvergieren und die
Energiehomöostase mit der Regula-
tion der Reproduktion koppeln.
Neuronal insulinresistente Mäuse,
wie auch db/db-Mäuse, entwickeln
einen hypogonadotropen Hypo-
gonadismus, was die enge Kopplung
zwischen Energiemetabolismus und
Reproduktion zeigt. Sollten diese
Erkenntnisse auf den Menschen
übertragbar sein, müßten dickere
Menschen niedrigere Testosteron-
Werte haben. Epidemiologische
Studien haben diesen Zusammen-
hang eindrucksvoll belegt: Je größer
der Bauchumfang, desto niedriger
die Testosteron-Werte.

Auch Diabetiker haben verglichen
mit altersgleichen Kontrollpersonen
niedrigere Testosteronwerte. Epide-
miologische Daten zum metaboli-
schen Syndrom haben gezeigt: Je
mehr Aspekte des metabolischen
Syndroms auf einen Menschen
zutreffen, desto niedriger sind die
Testosteronwerte.

Interessanterweise entwickeln Pati-
enten, die aufgrund eines Prostata-
karzinoms eine antiandrogene The-
rapie erhalten, eine rasche Zunahme
des abdominellen Fettgewebes und

eine Insulinresistenz. Diese Beobach-
tung konnte mittlerweile in mehre-
ren Studien bestätigt werden. Dem-
zufolge müßte eine Testosteron-
Therapie zumindest Teilaspekte des
metabolischen Syndroms beeinflus-
sen. Im Falle von Patienten mit einem
Hypogonadismus ist mittlerweile in
einer Vielzahl von Studien gezeigt
worden, daß eine Testosteronthera-
pie die Fettmasse reduzieren kann.
Einige, wenn auch bis jetzt nur
kleinere Studien konnten den gün-
stigen Einfluß auf die Insulinsensiti-
vität bestätigen.

Zusammenfassend belegen sowohl
tierexperimentelle, epidemiologische
als auch kleinere Interventionsstu-
dien, daß Energiemetabolismus
und die endokrine Regulation der
Reproduktion eng verbundene
Systeme sind. Eine vermehrte Fett-
masse und eine ausgeprägte Insulin-
resistenz oder ein Diabetes mellitus
sind mit niedrigen Testosteronspie-
geln assoziiert. Andererseits beein-
flußt die Testosterongabe zumindest
einzelne Aspekte des metabolischen
Syndroms. Jedoch muß bemerkt
werden, daß große Placebo-kon-
trollierte Studien bezüglich des
metabolischen Syndroms oder kar-
diovaskulärer Endpunkte fehlen.
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