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      Basierend auf den neuesten neurowissenschaftlichen Erkenntnissen präsentiert der renommierte Psychiater Gary Small, Experte auf dem Gebiet der Gehirnalterung, sein leicht verständliches Programm zur Vorbeugung von Alzheimer. Denn diese Krankheit, so sein Credo, ist kein Schicksal.


      Gary Small erklärt dabei den wichtigen Zusammenhang zwischen Lebensstil und Erkrankungsanfälligkeit. Der ganze Körper ist involviert, wenn es um die geistige Gesundheit geht: Sowohl gesunde Ernährung voller Antioxidantien, Omega-3-Fettsäuren und Gewürzen wie auch genügend Schlaf und ausreichende Bewegung sorgen dafür, dass die grauen Zellen auf Trab bleiben. Wichtig ist außerdem, dass man sein Gehirn immer wieder vor neue Herausforderungen stellt. Bei der kurz- wie langfristigen Verbesserung von Gedächtnisleistung und Konzentrationsfähigkeit wirkt Smalls Methode »Blick, Klick, Verbindungsstück« und andere Möglichkeiten des Gehirntrainings wahre Wunder. Das 7-Tage-Programm hilft, die eigenen Gewohnheiten umzustellen und damit die Gefahr von Alzheimer auf Jahre zu verbannen. So kann jeder, egal ob alt oder jung, etwas tun, um lang und länger geistig fit zu bleiben.


      Autoren


      Dr. Gary Small ist Direktor des UCLA Longevity Center am Semel Institute for Neuroscience & Human Behavior und Professor für Psychiatrie an der David Geffen School of Medicine der Universität von Los Angeles. Unter anderem entwickelte er den ersten Gehirnscan, mit dem man die Alterung der Gehirnzellen und die Auswirkungen von Alzheimer bei lebenden Patienten nachvollziehen kann. Neben ihrer Tätigkeit als Co-Autorin ihres Mannes arbeitet Gigi Vorgan als Drehbuchschreiberin und Produzentin für Film und Fernsehen.
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      Alzheimer ist kein Schicksal


      Rechtzeitig gezielt vorbeugen
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      Alle Ratschläge in diesem Buch wurden von den Autoren und vom Verlag sorgfältig erwogen und geprüft. Eine Garantie kann dennoch nicht übernommen werden. Eine Haftung der Autoren beziehungsweise des Verlags und seiner Beauftragten für Personen-, Sach- und Vermögensschäden ist daher ausgeschlossen.


      Hinweis: Die Beispielgeschichten in diesem Buch sind aus den Erfahrungen vieler verschiedener Einzelpersonen zusammengesetzt, sie stehen nicht für eine bestimmte Person oder Personengruppe. Ähnlichkeiten mit lebenden Personen sind zufällig und nicht beabsichtigt.


      Bitte ziehen Sie Ihren Arzt zu Rate, bevor Sie ein Diät- oder Trainingsprogramm beginnen.
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      Vorwort


      Seit Jahrzehnten suchen Wissenschaftler nach einer Möglichkeit, die Alzheimer-Krankheit zu heilen, die mit Abstand häufigste Ursache eines altersbedingten geistigen Verfalls. Trotz beträchtlicher Fortschritte in der Forschung gibt es bis heute kein wirksames Medikament und keinen Impfstoff dagegen.


      Das heißt jedoch nicht, dass wir nichts tun können, um unser Gehirn vor dieser verheerenden Erkrankung zu schützen, und auf ein Wunder warten müssen. Die aktuelle Forschungslage lässt darauf schließen, dass Vorbeugung den wirkungsvollsten Schutz gegen Alzheimer bietet. Könnten wir das Einsetzen der Demenz lange genug hinauszögern, dass Menschen ihr Leben lang symptomfrei sind, wäre das vielleicht schon das erhoffte Heilmittel. Dieses Buch liefert Strategien, die zu einem verzögerten Auftreten der Symptome beitragen.


      Das Risiko für eine Alzheimer-Erkrankung ist nur zum Teil auf Vererbung zurückzuführen; wir wissen mittlerweile, dass die individuelle Lebensweise gewaltige Auswirkungen auf das Auftreten der Krankheit hat. Eine Lebensweise, die die Gehirngesundheit fördert, stärkt nicht nur die Neuronen und zögert den geistigen Verfall hinaus, sie hat auch einen unmittelbaren positiven Effekt auf Gedächtnis und Gehirnleistung. Unabhängig davon, wie es um Ihre Gesundheit im Moment bestellt ist – auch wenn Sie täglich trainieren und sich absolut gesund ernähren –, das im vorliegenden Buch beschriebene Programm wird Ihnen zu mehr Wohlbefinden verhelfen und das Auftreten geistiger Verfallserscheinungen hinauszögern. Es ist nie zu früh oder zu spät, mit dem Schutz Ihres Gehirns zu beginnen. Ob Sie Student sind oder schon in den Dreißigern, zu den geburtenstarken Jahrgängen oder bereits zur älteren Generation gehören, Sie werden bald merken, wie sehr Sie von den Strategien zur Vorbeugung von Alzheimer profitieren – und Ihre Lebensqualität wird zunehmen. Lesen Sie, wie Sie Ihr Gehirn gesund erhalten und was Sie tun können, damit es Ihnen für den Rest Ihres Lebens gute Dienste leistet.


      Dr. Gary Small und Gigi Vorgan


      Los Angeles, im Januar 2012

    

  


  
    
      


      Vorbeugung ist die beste Verteidigung
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      »Wir können die Uhr nicht zurückdrehen, aber wir können Sie wieder aufziehen.«


      Bonnie Prudden, Pionierin der Myotherapie

    

  


  
    
      


      Eines Abends entdeckten meine Frau Gigi und ich beim Verlassen eines Restaurants eine bekannte Schauspielerin an einem Tisch in der Ecke. Wir erkannten sie sofort, doch ihr Name wollte uns einfach nicht einfallen. Als wir zum Auto gingen, versuchten wir über alle möglichen Umwege darauf zu kommen – an der Seite welcher Hauptdarsteller sie gespielt hatte, einige ihrer Ehemänner und jenem großen Film, in dem sie die Rolle einer englischen Königin übernommen hatte. Beide hatten wir das Gefühl, dass uns ihr Name auf der Zunge lag, aber er fiel uns nicht ein. Schließlich war es Gigi, die plötzlich mit dem Namen der Schauspielerin herausplatzte. Ich fragte sie, wie sie nun darauf gekommen wäre, und sie erinnerte mich spitzbübisch daran, dass sie eben sieben Jahre jünger war als ich.


      Damit hatte sie recht. Alter ist der größte Risikofaktor für Gedächtnisverlust. Die meisten Menschen über 40 bemerken allmählich, dass es länger dauert, bis sie sich an etwas erinnern oder auf ein bestimmtes Wort kommen, das ihnen auf der Zunge liegt, wie uns damals im Restaurant. Nehmen solche Erfahrungen an Häufigkeit zu, mag das irritieren, es ist aber sicher nicht zwingend ein Anzeichen dafür, dass bereits eine Alzheimer-Erkrankung im Hintergrund lauert. Viele Menschen mit Gedächtnislücken machen sich trotzdem Sorgen, dass ihre Probleme auf eine ernsthafte Ursache zurückzuführen sein könnten.


      In den USA erreichen nun beinahe 80 Millionen Angehörige der Babyboom-Generation, die zwischen 1946 und 1964 geboren wurden, das Alter, in dem Gedächtnislücken zunehmen, und machen sich so ihre Gedanken darüber. Groß angelegte Umfragen zeigen, dass mehr als 60 Prozent der Personen mittleren Alters und darüber Probleme mit ihrem Gedächtnis haben, doch nur jeder Fünfte spricht darüber mit seinem Arzt.[1] Manche haben vielleicht Angst vor dem, was sie erfahren könnten; vielleicht vergessen sie auch einfach, es zu erwähnen.


      Die Babyboom-Generation ist sich des Anstiegs an Alzheimer-Erkrankungen wohl bewusst, es handelt sich vielleicht um die größte Epidemie, die die Welt je sehen wird. Alle 70 Sekunden erkrankt ein weiterer Amerikaner an Alzheimer, bis zur Mitte des Jahrhunderts wird alle 30 Sekunden ein neuer Fall auftreten.[2] Derzeit leiden weltweit 36 Millionen Menschen an dieser Krankheit. Bis 2050 müssen wir mit 115 Millionen Fällen von Alzheimer rechnen; sie werden gewaltige emotionale und wirtschaftliche Belastungen verursachen.


      Schon die Versorgung der aktuell betroffenen Patienten verschlingt schwindelerregende Summen. 2010 wurden die Kosten für die medizinische und soziale Betreuung sowie die private Pflege durch unbezahlte Familienangehörige und andere auf weltweit insgesamt 604 Milliarden US-Dollar geschätzt.[3] Diese Zahl macht etwa ein Prozent des Bruttoinlandsproduktes aller Länder der Welt zusammengenommen aus. Würde die Pflege Dementer von einer Firma übernommen, überstiege deren Jahresumsatz das des amerikanischen Supermarkt-Riesen Walmart.


      Angstgegner Alzheimer


      Kürzlich erzählte einer meiner Freunde, er hätte nach dem Einkauf in einem großen Einkaufszentrum sein Auto nicht mehr gefunden. Er hätte schwören können, er hätte es auf Ebene B in Abschnitt 25 abgestellt, aber dem war offensichtlich nicht so. Er hatte das Gefühl, sein Gedächtnis ließe nach – und zwar rapide. Ein Mann vom Sicherheitsdienst fuhr ihn durch alle Parkebenen, doch er konnte seinen Mercedes nicht finden. Mein Freund geriet langsam in Panik. Vielleicht war es gar kein Alzheimer, sondern ein bösartiger Gehirntumor! Doch dann sagte der Mann vom Sicherheitsdienst, dass im letzten Monat mehrere teure Autos gestohlen worden waren. Mein Freund weinte beinahe vor Erleichterung – sein Auto könnte gestohlen worden sein! Gott sei Dank! So war es dann auch …


      Viele Angehörige der Babyboom-Generation haben große Angst vor einer Alzheimer-Erkrankung. Viele mussten mitansehen, wie jemand aus ihrer Elterngeneration an deren schrecklichen Folgen zugrunde ging, und erlebten die Hilflosigkeit und den Schmerz, mit dem man zusieht, wie ein geliebter Mensch sich langsam in dieser Krankheit verliert.


      Doch der proaktive über Vierzigjährige von heute hat nicht vor, sich zurückzulehnen und alles einfach hinzunehmen. Er wuchs während der umtriebigen Sechziger- und Siebzigerjahre auf, ist es gewohnt, Herausforderungen anzunehmen und gängige Meinungen in Frage zu stellen. Mit zunehmendem Alter sind immer mehr Angehörige der Babyboom-Generation davon überzeugt, dass ein aktiver Lebensstil sie gesund und jung erhält. Sie kennen die Forschungsergebnisse, die bestätigen, dass es ein und dieselben Lebensstilfaktoren sind, die Körper und Geist schützen. Körperliche Bewegung, eine gesunde Ernährung, geistige Anregung und Stressreduktion sind am wirkungsvollsten, wenn sie zusammen und über Jahre hinweg praktiziert werden.


      Sie können etwas für Ihr Gehirn tun!


      Sind Millionen Babyboomer, die demnächst 65 werden und daher mit einem steigenden Risiko für eine Alzheimer-Erkrankung konfrontiert sind, zu geistigem Verfall und Demenz verurteilt? Die Antwort lautet definitiv nein. Wir haben die Möglichkeit, unsere zukünftige Gehirngesundheit zu beeinflussen, wir sind nicht alle zu einem Absturz in die geistige Umnachtung verdammt. Forschungen zeigen, dass unsere erblichen Anlagen nur einen Teil des Risikos, an Alzheimer zu erkranken, ausmachen: Die Lebensweise kann hier sogar einen größeren Einfluss als die Gene haben.[4] Unser Schicksal ist hier also weit mehr von unserem eigenen Verhalten abhängig, als wir annehmen.


      Einer meiner Nachbarn äußerte sich mir gegenüber erstaunt darüber, wie viele Artikel über Alzheimer sich heutzutage in den Zeitungen fanden. Er hatte alles über die neuesten Erkenntnisse der Wissenschaft gelesen und war danach umso verwirrter. Sollte er sich einer Lumbalpunktion oder einer PET-Untersuchung des Gehirns unterziehen, um herauszufinden, ob er die Krankheit bekommen würde? Und wenn das Ergebnis positiv war, was konnte er dann tun? Könnten ihm Medikamente tatsächlich helfen? Was hatte es mit dieser Diät zum Schutz des Gehirns auf sich, über die ich gesprochen hatte? Sollte er beim Sudoku einen höheren Schwierigkeitsgrad in Angriff nehmen? War es besser, täglich zwei Kilometer zu laufen oder zehn Bahnen zu schwimmen? Schließlich gestand er, dass er bei allem, was er bisher versucht hat, um seinem Gehirn auf die Sprünge zu helfen, keinerlei Veränderung registriert hatte, und dass er es daher jedes Mal nach ein paar Tagen vergessen und damit aufgehört hat. Besonders langweilig fand er die Computerspiele für das Gehirntraining – sie waren seiner Aussage nach schlimmer, als mit seiner Frau einkaufen zu gehen.


      Mein Nachbar ist nicht der Einzige, dem es so geht. Viele Menschen wissen nicht, was all diese neuen Forschungsergebnisse für ihr eigenes Leben bedeuten. Das vorliegende Buch haben wir geschrieben, um hier Abhilfe zu schaffen und eine leicht umsetzbare Strategie liefern, mit der Sie jetzt Ihr Gedächtnis verbessern und Ihre zukünftige Gehirngesundheit optimieren können.


      Die größte Hürde für Menschen wie meinen Nachbarn besteht darin, sich aufzuraffen und langfristig bei einer gehirngesunden Lebensweise zu bleiben. Eines habe ich in drei Jahrzehnten medizinischer Praxis und Forschung gelernt: Ein wirkungsvolles Programm zur Vorbeugung von Alzheimer muss nicht nur rasch zu Verbesserungen bei Gedächtnis und Denkleistung führen, es muss auch Spaß machen und leicht anzuwenden sein. Ein unmittelbar merklicher Nutzen motiviert Menschen, ihr Verhalten umzustellen, und neue, gesunde Gewohnheiten entstehen.


      Wir beschreiben genau, was Sie in den ersten sieben Tagen tun müssen. In diesem Zeitraum können Sie selbst beobachten, wie problemlos Sie positive Ergebnisse erzielen können. Dieses Buch wird Ihnen auch Klarheit in Bezug auf einander widersprechende Forschungsergebnisse über Alzheimer bringen und wissenschaftlich fundiert darlegen, wie wir uns am besten dagegen verteidigen können.


      Was ist Alzheimer?


      Im Jahr 1906 berichtete Alois Alzheimer erstmals über die später nach ihm benannte Krankheit.[5] Bei einem deutschen Psychiatertreffen beschrieb er eine 51-jährige Frau, bei der Verwirrtheit, Gedächtnisverlust und psychotische Symptome auftraten; ihr Zustand verschlechterte sich rapide, bis sie vier Jahre später verstarb. Dr. Alzheimer färbte das bei der Autopsie entnommene Gehirngewebe chemisch ein. Bei der Betrachtung feiner Gewebeschnitte unter dem Mikroskop konnte er zwei charakteristische Anzeichen für die Krankheit erkennen: winzige amyloide Plaques – das sind Ablagerungen abnormer Proteinfragmente – und aus dem Tau-Protein bestehende Fibrillenbündel, die sogenannten Tau-Fibrillen, gedrehte Fasern im Inneren der Gehirnzellen. Diese mikroskopisch kleinen Ablagerungen waren über das gesamte Gehirn verstreut; gehäuft traten sie auf in den Bereichen, die für Gedächtnis und Funktionen wie Sprache, Entscheidung und Persönlichkeit zuständig sind.


      Bis dahin hatte noch kaum jemand einen Zusammenhang zwischen einer bestimmten physischen Anomalie im Gehirn und einer Geistesstörung gefunden. Die Ärzteschaft kümmerte sich dennoch mehr als 50 Jahre lang nicht wirklich um diese wichtige Erkenntnis, denn die Alzheimer-Krankheit wurde als eine extrem seltene Erkrankung angesehen, die nur einige wenige bedauernswerte Menschen mittleren Alters mit präseniler Demenz betrifft. Für den Arzt war Senilität ein normaler Teil des Alterungsprozesses. Wenn Menschen ein bestimmtes Alter erreichten, erwartete man nicht mehr, dass sie sich viel merken konnten; man nahm es als naturgegebene Folge ihres alternden, schrumpfenden Gehirns. Wissenschaftler wiesen durch Autopsien nach, dass das Gehirn einer älteren senilen Person wesentlich kleiner und tiefer gefurcht war als das eines jungen Menschen. Der Unterschied ist auf der Abbildung deutlich sichtbar.


      In den späten 1960er Jahren studierten Neuropathologen jedoch systematisch ältere senile Gehirne und verwendeten dazu dieselbe chemische Einfärbung wie Dr. Alzheimer.[6] Sie machten dieselben winzigen, wächsernen amyloiden Plaques und Fibrillen-Bündel aus Tau-Proteinen in den Gehirnen von Menschen aus, die an der verbreiteten senilen Demenz gestorben waren, eine Krankheit, die beinahe alle alten Menschen zu betreffen schien, wenn sie nur lange genug lebten. Die älteren senilen Gehirne waren voll mit Plaques und Tau-Fibrillen. Aufgrund dieser Studien wurde diese Art der Senilität schlussendlich Alzheimer-Krankheit genannt.


      Daraufhin wurde eine Alzheimer-Epidemie ausgerufen, und die Welt erkannte, dass die Senilität, die sich bei Oma und Opa bemerkbar machte, sobald sie 70 Jahre oder älter wurden, kein normaler Bestandteil des Alterns war. Es handelte sich um eine Krankheit, die die Gehirnzellen angriff – eine Ansammlung klebriger Proteine, die die Neuronen falsche Signale aussenden ließ oder die Signale verfälschte.


      Niemand wusste, wie man die gnadenlose Ausbreitung der Krankheit in den Gehirnen dieser Patienten stoppen konnte. Man wusste jedoch, dass amyloide Plaques und Tau-Fibrillen anfänglich in den tiefen Strukturen im Schläfenlappen des Gehirns (hinter den Schläfen) auftraten und sich dann über die Gehirnrinde, den Cortex, ausbreiteten und so zunächst die Zellen des Kurzzeitgedächtnisses angriffen, während das Langzeitgedächtnis länger erhalten blieb: Eine Alzheimer-Patientin kann sich im Frühstadium vielleicht an ihre Schulfreunde erinnern, weiß aber nicht mehr, was sie mittags gegessen hat. Mit dem Fortschreiten der Erkrankung vergisst die Patientin dann leider nicht nur die Namen naher Verwandter, sondern auch ihre Fähigkeit zu vernünftigem Nachdenken und Entscheiden lässt nach: Sie kann sich nicht mehr selbst um ihre Finanzen kümmern oder alleine vom Einkaufen nach Hause finden. Viele Patienten machen merkliche Persönlichkeitsveränderungen durch; der Kern dessen, was Ihre Persönlichkeit ausmacht, wird nach und nach zerstört. Manchmal ist eine Übersteigerung bestehender Charakterzüge das erste Anzeichen einer Degeneration des Gehirns.


      Ich untersuchte einen erfolgreichen Unternehmer, der durch seine mutigen und ungewöhnlichen Investitionsentscheidungen wohlhabend geworden war. Seine Familie brachte ihn schließlich zu mir, weil seine Investitionen nun zu Verlusten führten und das Vermögen der Familie aufzehrten, doch er ließ sich von niemandem etwas sagen. Sie bemerkten auch Veränderungen in seiner Persönlichkeit, er war nicht mehr gesellig und liebenswürdig, er akzeptierte kaum noch zwischenmenschliche Grenzen: So sprach er zum Beispiel Fremde auf der Straße an und gab ihnen finanzielle Ratschläge. In unserer ersten Sitzung forderte er auch mich auf, mich an einem seiner Geschäfte, einer Windmühlen-Firma, zu beteiligen.


      Es stellte sich heraus, dass eine Demenz die Stirn- und Schläfenlappen seines Gehirns angriff. Möglicherweise bestanden schon seit Jahren Symptome, doch solange er geschäftlich erfolgreich war, stellte niemand seine geistigen Fähigkeiten in Frage, auch wenn er sich gelegentlich seltsam benahm. Nach einer eingehenden medizinischen Untersuchung verschrieb ich Medikamente, die seinem Stirnlappen wieder mehr steuernde Wirkung verschafften, sodass sich die Probleme bei der Entscheidungsfindung und die Unberechenbarkeit besserten. Wie bei vielen meiner bereits dementen Patienten konnte ich die medikamentöse Behandlung mit Strategien des Alzheimer-Programms zur Umstellung der Lebensweise kombinieren. Die Medikamente halfen ihm, wieder bessere Beziehungen zu anderen Menschen aufzubauen, dadurch sank die Stressbelastung, und er konnte sich wieder soweit selbst organisieren, dass er sich täglich körperlich betätigte und sich gehirngesund ernährte. Es ging ihm ein Jahr lang recht gut, doch schließlich verschlechterten sich seine kognitiven Fähigkeiten, und er folgte dem Rat seiner Familie, sich aus dem Geschäftsleben zurückzuziehen. Übrigens soll das Geschäft mit den Windmühlen, das ich mir entgehen ließ, ein Riesenerfolg geworden sein.


      Der neueste Stand der Wissenschaft


      Dass der Krankheitsverlauf bei Alzheimer in der Regel wenig Anlass zu Hoffnung gibt, ist allgemein bekannt; neuere wissenschaftliche Erkenntnisse machen jedoch im Hinblick auf zukünftige Behandlungsmethoden Mut. Die jüngsten Forschungsergebnisse klären auch, was im alternden Gehirn tatsächlich vor sich geht, und geben uns so Möglichkeiten an die Hand, die Auswirkungen der Alzheimer-Krankheit um Jahre hinauszuzögern.


      Wenn ich über Vorbeugung spreche, werde ich gelegentlich gefragt, ob es eine nachweislich wirksame Behandlungs- oder Vorbeugungsstrategie für die Alzheimer-Krankheit gibt. Ein Expertengremium der US-amerikanischen National Institutes of Health (NIH), die zu den weltweit führenden medizinischen Forschungseinrichtungen gehören, kam kürzlich hinsichtlich der Beziehung zwischen verminderten Risikofaktoren für die Alzheimer-Krankheit und einer Verlangsamung der kognitiven Degeneration zu keinem definitiven Schluss.[7] Die Experten erklärten jedoch übereinstimmend, dass viele Studien nahelegen, dass gesunde Lebensgewohnheiten – dazu gehören eine vernünftige Ernährung sowie körperliche und geistige Aktivität – einer kognitiven Degeneration und einer Alzheimer-Erkrankung vorbeugen.


      Ich kann dem Ruf des Gremiums nach weiteren ergänzenden Studien nur zustimmen. Wenn allerdings jetzt schon feststeht, dass eine gesunde Lebensweise unser Wohlbefinden sofort verbessert und zur Vorbeugung diverser Erkrankungen beizutragen scheint, die das Alzheimer-Risiko erhöhen, worauf warten wir dann noch? Wie viele andere Fachleute bin ich der Meinung, dass es sinnvoll ist, jetzt schon ein Programm zur Vorbeugung von Alzheimer zu initiieren, statt auf das Ergebnis groß angelegter Studien zu warten, bis zu deren Abschluss vielleicht noch Jahrzehnte vergehen.


      Vor Kurzem hielt ich vor einer Gruppe von Ärzten einen Vortrag darüber, in dem es darum ging, dass sich die für Alzheimer charakteristischen amyloiden Plaques und Tau-Fibrillen bereits in unseren Zwanzigern und Dreißigern im Gehirn anzusammeln beginnen. Ich bemerkte, dass eine junge Frau in der ersten Reihe ziemlich unruhig wurde. Sobald der Vortrag vorbei war, sprang sie auf, stürmte auf mich zu und erzählte von ihren Gedächtnisproblemen. Es fiel ihr schwer, sich die Krankheiten ihrer Patienten zu merken, und sie verlegte häufig ihren Autoschlüssel. In ihrer Familie waren keine Fälle von Alzheimer bekannt, doch nach meinem Vortrag war sie davon überzeugt, dass sie daran erkranken würde. Ich fragte sie, ob sie sehr unter Stress stünde, und sie lachte. »Sie dürfen mir glauben, Dr. Small, Herzchirurgie ist für eine Frau kein reines Zuckerschlecken. Ich hatte seit über einem Jahr keine Zeit mehr für einen Triathlon, und ich werde nächsten Monat 34.«


      
        
          
            	
              Tipp


              Um Ihre Schaltkreise im Gehirn aufzuwärmen, schreiben Sie Ihren Namen mit geschlossenen Augen so schön wie möglich. Prüfen Sie das Ergebnis und probieren Sie, ob es beim zweiten Versuch besser klappt.

            
          

        
      


      Diese 34-jährige Triathletin/Chirurgin entpuppte sich als Angehörige der Gruppe der »besorgten Gesunden«, die sich um Krankheiten sorgen, die nie bei ihnen diagnostiziert wurden. Wie anzunehmen war, waren ihre Sorgen über eine frühzeitige Alzheimer-Erkrankung unbegründet, doch ihre Stressbelastung war sehr hoch, und Stress ist eine der Hauptursachen für Vergesslichkeit. Manche Menschen – auch Ärzte – geraten in Panik, wenn sie hören, dass die winzigen amyloiden Plaques und Tau-Fibrillen, die sich im Rahmen einer Alzheimer-Erkrankung im Gehirn festsetzen, bereits im Gehirn gesunder Dreißigjähriger gefunden werden.


      Neuropathologen fanden in den Gehirnen von Menschen, die aus unterschiedlichen Gründen zwischen 20 und 30 verstorben waren, nur wenige verstreute Plaques; bei jenen, die ein Jahrzehnt älter waren, waren es schon deutlich mehr.[8] Die Untersuchungen ergaben sogar eine signifikante Korrelation zwischen dem Alter eines gesunden Gehirns und der Anzahl von Amyloid-Plaques und Fibrillen darin. Auch das Verteilungsmuster dieser abnormen Ablagerungen stimmte mit Alois Alzheimers frühen Erkenntnissen überein und deutet darauf hin, dass die Krankheit in bestimmten Gedächtniszentren tief im Gehirn beginnt und sich dann auf andere Bereiche in der Gehirnrinde ausbreitet.


      Noch vor zehn Jahren war die Autopsie die einzige Möglichkeit, eine Alzheimer-Krankheit nachzuweisen. 2002 entdeckte unser Forschungsteam an der University of California in Los Angeles jedoch eine neue Einsatzmöglichkeit für PET-Untersuchungen (Positronen-Emissions-Tomographie), mit der erstmals die winzigen Ablagerungen im Gehirn lebender Alzheimer-Patienten sichtbar gemacht werden konnten.[9] Dieselben Bereiche, die bei der Autopsie hohe Konzentrationen von amyloiden Plaques und Tau-Fibrillen aufwiesen, waren in unseren PET-Scans durch die Markersubstanz FDDNP bei Patienten mit der Krankheit hell erleuchtet.


      Seit dieser Entdeckung untersuchten wir Hunderte Freiwillige zwischen 20 und 100 Jahren mit einem unterschiedlichen Grad der Gehirnalterung und des Gedächtnisverlustes.[10] Manche von ihnen litten unter mäßigen bis schweren Alzheimer-Symptomen, andere hatten gar keine Beschwerden. Unsere Studien bestätigten, was Pathologen in der Vergangenheit durch ihre Autopsien festgestellt hatten: Amyloid-Plaques und neurofibrilläre Bündel beginnen sich im Gehirn bereits Jahrzehnte vor dem Auftreten erster Alzheimer-Symptome anzusammeln.


      Viele Menschen reagieren auf diese Entdeckung mit Furcht, wie die junge Chirurgin in meinem Vortrag. Sie lehnen eine Scan-Untersuchung ihres Gehirns ab, weil sie fürchten, dass es zu spät ist, den Prozess zu verlangsamen oder zu stoppen, sobald erkrankungstypische Ablagerungen im Gehirn nachweisbar sind. In Wahrheit ist diese Entdeckung jedoch ungemein wichtig. Sie erlaubt uns, Risikopersonen bereits in einem sehr frühen Stadium ihrer Gehirnalterung herauszufiltern, sodass sie mit präventiven Maßnahmen und einer Änderung ihrer Lebensweise ihre gesunden Nervenzellen schützen können, anstatt auf eine noch nicht existente zukünftige Therapie zu warten, die geschädigte Zellen reparieren könnte.


      Fast jeder von uns hat einige amyloide Plaques und Fibrillen im Gehirn, aber das hat keine Auswirkungen, bis eine kritische Schwelle erreicht ist – der Punkt, an dem unser Gehirn die Auswirkungen der fehlgesteuerten Nervenzellen nicht mehr kompensieren kann. Wissenschaftler haben eine neue Terminologie entwickelt, um die Gehirnalterung und die neurale Degeneration, von denen Menschen in unterschiedlichen Lebensphasen betroffen sind, besser kategorisieren zu können. Diese Kategorien haben sich bei der Erforschung von Medikamenten und anderen Maßnahmen für Menschen mit erhöhtem Risiko für Demenz als hilfreich erwiesen.


      Leichte kognitive Beeinträchtigung: Eine Übergangsphase


      Mitunter machen sich Freunde oder Verwandte Sorgen über die nachlassende Geisteskraft einer Person, aber der Betroffene wehrt ab oder leugnet und weigert sich, zum Arzt zu gehen. Vor einiger Zeit waren Gigi und ich bei einer ihrer Freundinnen zum Abendessen eingeladen, die sich Sorgen über eine mögliche Alzheimer-Erkrankung ihres 82-jährigen Vaters Mel machte. Ich saß beim Essen zwei Stunden lang neben ihm und nahm währenddessen eine Einschätzung vor. Mel wiederholte sich häufig und kam manchmal nicht auf das richtige Wort oder vergaß Details, aber er folgte dem Gespräch. Er hatte ziemlich viel Sinn für Humor und lachte sogar über einige meiner faden Witze. Es gab ein paar Momente, in denen er ins Leere starrte, als wäre er ganz in Gedanken versunken oder dächte an nichts, aber sie waren von kurzer Dauer.


      Beim Kaffee sprach ich mit Mels Frau. Sie erzählte, dass er nach wie vor gerne für sie zum Markt ginge und auch ihr Scheckbuch richtig abrechnete. Ich war nicht der Ansicht, dass er an Alzheimer litt, aber er war auf dem Weg dorthin. Weil Mel mich nun kennengelernt hatte, war er bereit, mit seiner Frau zu mir in die Praxis zu kommen. Sie begannen beide das Programm zur Vorbeugung von Alzheimer, und ich verschrieb Mel Donepezil, ein Demenz-Medikament, welches das Einsetzen der Alzheimer-Krankheit mitunter verzögert.[11] Auch wenn man über 80 ist, ist es nicht zu spät, mit dem Schutz des Gehirns zu beginnen.


      Dr. Ron Petersen von der Mayo Clinic führte die Bezeichnung »leichte kognitive Beeinträchtigung« (»mild cognitive impairment«, MCI) ein.[12] Definiert wird sie häufig als eine Gedächtnisstörung, die derjenigen ähnelt, die wir in sehr leichten Fällen einer Alzheimer-Erkrankung beobachten. MCI-Patienten sind in der Lage, ihren Alltag allein zu bewältigen, während Patienten mit Alzheimer auf die Hilfe anderer angewiesen sind. Versucht man jedoch zum Beispiel, einem von MCI Betroffenen zehn neue Wörter beizubringen – vielleicht, indem man sie ihm mehrmals langsam vorsagt –, könnte sich diese Person nach einer zehnminütigen Pause nur noch an drei oder vier Wörter erinnern. Durch einfache Merktechniken könnte sie eventuell ein etwas besseres Ergebnis erzielen, doch sie würde wahrscheinlich unter dem Durchschnitt ihrer Altersgruppe abschneiden. Verglichen mit normal alternden Menschen haben von MCI Betroffene pro Jahr ein zehn- bis 15-fach erhöhtes Risiko für die Alzheimer-Krankheit.


      In der folgenden Abbildung sehen wir die Kurve für den geistigen Verfall eines Patienten, der Alzheimer entwickelt. MCI ist eine Übergangsphase zwischen dem normalen Altern (die Vergesslichkeit im mittleren Alter eingeschlossen) und der signifikanteren Beeinträchtigung, die bei Alzheimer beobachtet wird.


      Wissenschaftler haben bereits begonnen, Alzheimer-Medikamente an Personen mit MCI zu erproben, um herauszufinden, ob sich das Einsetzen von Alzheimer-Symptomen verzögern lässt, aber die Ergebnisse sind nicht immer eindeutig. Eine Schwierigkeit bei der Diagnose von MCI besteht darin, dass im Laufe der Zeit manche Patienten stabil bleiben, sich der Zustand bei einigen bessert und viele andere eine kognitive Degeneration durchmachen. Neue Scan- und Biomarker-Methoden helfen uns, zwischen diesen Untergruppen von MCI-Patienten zu differenzieren, um die Wirkung von Medikamenten und gehirngesunden Verhaltensweisen testen zu können. Manche der diagnostischen Methoden sind so empfindlich und spezifisch, dass man damit sogar Personen erkennen kann, die normal altern, aber eventuell ein höheres Risiko für MCI haben. Unter Zuhilfenahme dieser Methoden können wir die grundlegende Gehirnbiologie studieren, sodass wir nicht ausschließlich auf standardisierte schriftliche Tests angewiesen sind, die das Gedächtnis und andere geistige Fähigkeiten bewerten. Diese neuen Diagnosewerkzeuge veranlassten führende Wissenschaftler auf der ganzen Welt zu einer Neudefinition der Alzheimer-Krankheit.
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      Die revidierte Definition der Alzheimer-Krankheit bezieht nun auch Personen mit MCI ein, bei denen mittels PET-Scan oder Lumbalpunktion Plaques und Fibrillen nachgewiesen wurden.[13] Daher geht man nun davon aus, dass Patienten mit MCI und amyloid-positivem Biomarker-Test eine leichte Form der Alzheimer-Krankheit haben; amyloid-positive Personen mit normalem Alterungsprozess und nur wenigen Plaques und Fibrillenbündeln im Gehirn sind im präklinischen Stadium. Solche senilen Ablagerungen und Neurofibrillenbündel sammeln sich im Gehirn jedes Menschen mit einer anderen Geschwindigkeit an, je nach Lebensweise und genetischer Veranlagung. Heißt das, dass wir alle irgendwann Alzheimer bekommen werden, wenn wir lange genug leben? Vielleicht, aber viele Menschen werden keinerlei Beschwerden haben, bis sie 110 Jahre oder noch älter sind, und kaum jemand lebt so lang.


      Die Französin Jeanne Calment litt nicht an Morbus Alzheimer, als sie mit 122 Jahren starb, doch was wäre gewesen, hätte sie ihren 132. oder 140. Geburtstag erlebt?[14] Es ist sehr gut möglich, dass sich in ihrem Gehirn genügend Ablagerungen angesammelt hätten, um ihr Gedächtnis und ihr Denken zu stören. Interessant ist, dass Frau Calment äußerst geschäftstüchtig war. Sie verkaufte mit 94 Jahren ihre schöne Wohnung in Arles an einen französischen Investor und sicherte sich vertraglich das Recht, für den Rest ihres Lebens ohne Mietzahlung darin zu wohnen. Er starb zehn Jahre danach.


      Die Rolle des genetischen Codes


      So wie wir uns unsere Eltern nicht aussuchen können, ist es auch mit den Erbanlagen – auch wenn uns das nicht immer gefällt. Die Stammzellforschung ist ein großes Thema für die Wissenschaft, Klonstudien und andere Experimente sind Versuche, unsere genetischen Anlagen maßgeblich zu verändern, aber davon, praktische Anwendungen aus diesen Studien zu entwickeln, sind wir noch weit entfernt.


      Bei der Alzheimer-Krankheit weiß niemand genau, ob oder wann im Laufe seines Lebens Beschwerden auftreten werden. In seltenen Konstellationen führt eine genetische Mutation oder ein Fehler in der DNA einer Familie zu einer Häufung von Fällen bei Verwandten mittleren Alters. In diesen Familien (betroffen sind weniger als drei Prozent aller Patienten) kann man mit genetischen Tests feststellen, wer die Krankheit frühzeitig bekommen wird. Viele Angehörige solcher Familien kommen zur genetischen Beratung und überlegen, sich auf eine Mutation testen zu lassen, damit sie für die Zukunft vorausplanen können. Dieses Wissen hat jedoch in psychologischer Hinsicht unterschiedliche Auswirkungen auf die Menschen. So wird sich eine Person mit einer solchen Mutation vielleicht eifrig gehirngesunde Verhaltensweisen aneignen, um das Auftreten von Symptomen so lange wie möglich hinauszuzögern; ein anderer wird vielleicht schwer depressiv, was den Gedächtnisverlust verschlimmern und den geistigen Verfall beschleunigen kann.


      Manchmal entwickeln auch Familienmitglieder mit negativem Testergebnis und ohne Genmutation ein Überlebenden-Syndrom und werden depressiv.


      Über 99 Prozent aller Menschen müssen sich keine Sorgen über Mutationen machen, denn sie haben keine frühzeitigen Alzheimer-Erkrankungen (solche, die unter 65 Jahren auftreten) in der Familie. Wenn in einer Familie Alzheimer auftritt, dann gewöhnlich bei wenigen Personen und in hohem Alter.


      Allerdings ist jeder Fünfte Träger einer häufigen genetischen Variante, die als ApoE-4 bezeichnet wird. Das ist keine genetische Mutation, löst also keine Erkrankung aus; es handelt sich lediglich um eine Gen-Variante, die das Risiko einer Person für die Alzheimer-Krankheit nach dem 65. Lebensjahr erhöht, ohne dass die Erkrankung zwingend vorgezeichnet wäre. Menschen mit ApoE-4 bekommen vielleicht niemals Alzheimer; andere dagegen, die nicht Träger von ApoE-4 sind, können dennoch an Alzheimer erkranken.


      Kurze Zeit, nachdem ApoE-4 entdeckt worden war, nahm ich an einer US-Konsenskonferenz teil. Dort beschlossen die Fachleute, dass Ärzte ihren Patienten nicht empfehlen sollten, sich auf ApoE-4 testen zu lassen, weil dies möglicherweise negative psychologische Auswirkungen haben könnte.[15] Die psychologischen Folgen dieses Wissens um die Erbanlagen waren jedoch nicht systematisch untersucht worden, und nicht alle Fachleute waren einverstanden.


      
        
          
            	
              Frage: Stimmt es, dass das Risiko für Alzheimer höher ist, wenn die Mutter an der Krankheit litt, als wenn es der Vater war?


              Antwort: Wissenschaftler der Universität New York untersuchten Gehirnszintigraphie-Aufnahmen von den Gehirnen nicht betroffener Personen, deren Eltern Alzheimer hatten. Bei diesen erwachsenen Kindern war die Wahrscheinlichkeit eines geringen Abfalls der Gehirnfunktion bei jenen signifikant größer, deren Mütter an der Krankheit litten, als bei jenen, deren Väter Alzheimer hatten. Wie diese Art von Vererbung funktioniert und wie stark sie sich auf das Erkrankungsrisiko im Einzelnen auswirkt, wurde noch nicht ermittelt.[a]

            
          

        
      


      Jahre später führten Dr. Robert Green und Kollegen an der Universität Boston schließlich eine Studie zu diesem Thema durch.[16] Sie fanden heraus, dass Menschen mit einem positiven Ergebnis aus dem ApoE-4-Test nicht stärker zu Depressionen neigten als jene mit negativem Ergebnis, wenn ihnen klar war, dass der positive Test nicht bedeutete, dass sie auf jeden Fall erkranken würden. Meine eigenen UCLA-Forschungen zeigen, dass viele ApoE-4-Träger, die von ihrem genetischen Risiko erfahren, zu den eifrigsten Anhängern dieses Programms zur Vorbeugung von Alzheimer werden.


      Entscheidend ist letztlich, dass unsere DNA nur ein Teil der Wahrheit ist. Die MacArthur Study of Successful Aging lehrt uns etwas Wichtiges: Wenn wir erfolgreiches Altern, als den Erhalt physischer und geistiger Gesundheit definieren, dann machen die Erbanlagen nur ein Drittel der Formel für unsere Lebensdauer und Lebensqualität aus.[17] Die anderen zwei Drittel sind nicht vererbt, und die Verhaltensweisen, für die wir uns entscheiden, sind vielleicht der wichtigste Faktor in der Vorbeugung der Alzheimer-Krankheit.


      Das wurde besonders deutlich, als unsere UCLA-Gruppe mehrere Paare von eineiigen Zwillingen zwischen 80 und 90 untersuchte, die genau dieselben Erbanlagen haben.[18] Ein Zwilling hatte Alzheimer, während der andere Zwilling – der gesünder gelebt hatte – entweder gar nicht erkrankte oder erst viel später Symptome entwickelte.


      Sind die Plaques das Hauptproblem?


      Ich glaube, während meines Medizinstudiums fand sich in meinem Pathologie-Lehrbuch nur ein kurzer Absatz über amyloide Plaques und fibrilläre Ablagerungen. Ich erinnere mich außerdem an ein oder zwei Dias von autopsierten Gehirnen alzheimerkranker Menschen, auf denen solche Akkumulationen zu sehen waren. Ich hatte keine Ahnung, dass diese Begleiterscheinungen von Alzheimer nur wenige Jahrzehnte später heiß umkämpftes Thema der Wissenschaft sein würden. 2010 moderierte ich eine Gesprächsrunde von Experten bei einer US-Konferenz zum Thema »Alternativen zur Amyloid-Hypothese«. Mein E-Mail-Server war voll mit Nachrichten von frustrierten Wissenschaftlern, die ihre ganz persönlichen Theorien nicht in die Debatte einbringen konnten.


      Um die Bedeutung von amyloiden Plaques und Tau-Fibrillen für die Alzheimer-Krankheit tobt seit Jahren eine hitzige Auseinandersetzung innerhalb der Wissenschaft. Damit die Diagnose der Krankheit bestätigt werden kann, müssen im Gehirn große Mengen dieser abnormen Protein-Ablagerungen vorhanden sein, und manche Forscher sind davon überzeugt, dass deren allmähliche Anhäufung die primäre Ursache der Krankheit ist. Andere Wissenschaftler wenden ein, dass Plaques und Neurofibrillen nur Marker der Krankheit wären, nicht deren Ursache. Diese Fachleute betrachten die Ablagerungen als verstreute Abfallprodukte der Krankheit, die, wie sie vermuten, durch einen anderen Vorgang verursacht wird, etwa durch fehlgesteuerte Nervenzellen, Entzündungen, genetisch angelegte Fehlfunktionen oder einen anderen Defekt. Diese alternativen Theorien könnten erklären, warum einige unter den neuesten Studien über Anti-Plaque-Therapien Fehlschläge waren.[19] Die Entfernung von amyloiden Plaques aus dem Gehirn wirkt vielleicht nur begrenzt auf die Krankheit, so wie die Einnahme eines Aspirins gegen Fieber, wenn der Patient eigentlich mit Antibiotika gegen die das Fieber verursachende Infektion behandelt werden müsste.


      Für das letztere Argument spricht, dass Forscher winzige Proteine, sogenannte Oligomere, entdeckten, die toxisch auf Gehirnzellen wirken.[20] Diese Oligomere sind die Vorläufer beziehungsweise Bausteine der unlöslichen amyloiden Plaques. Gäbe es ein neues Medikament, das die Plaques und Tau-Fibrillen im Gehirn entfernen könnte, würden die Ablagerungen möglicherweise wiederkommen, weil sie fortlaufend aus diesen verflixten kleinen Oligomeren gebildet werden.


      Eine weitere Möglichkeit wäre, dass die amyloiden Ablagerungen nur ein Teilaspekt des Problems sind. Da die Ansammlung von Fibrillenbündeln im Gehirn viel stärker mit dem fortschreitenden Gedächtnisverlust zusammenhängt, wenden manche Fachleute ein, dass diese Neurofibrillen und nicht die amyloiden Plaques der Ansatzpunkt für die Neuentwicklung von Medikamenten sein sollten. Bis jetzt sind kaum Medikamente in Entwicklung, die nur die Fibrillenbündel beseitigen.


      Entzündungs- und Oxidationsprozesse


      Vor nicht allzu langer Zeit erhielt ich einen zwölf Seiten langen, handgeschriebenen Brief eines australischen Lehrers, der davon überzeut war, dass parfümierte Haarshampoos irgendwie die Blut-Gehirn-Schranke überwinden konnten und die Ursache für Alzheimer waren. Ein anderer Verfasser deutete in einer E-Mail an, die schwindende Ozonschicht ließe zu viel Strahlung aus dem Weltraum durch, was zu neuronalen Funktionsstörungen und letztlich zur Alzheimer-Krankheit führe. Ich bin jederzeit bereit, mich mit einer neuen Theorie zu beschäftigen, aber ich beschränke mich dabei lieber auf solche, die wissenschaftlich fundiert sind.


      Neben der Diskussion um alzheimerbedingte Ablagerungen bringen viele kontrollierte Studien noch weitere Fehlfunktionen im Gehirn mit Demenz in Verbindung. So scheinen beispielsweise Entzündungsvorgänge und Oxidation zum Fortschreiten der Alzheimer-Krankheit beizutragen, so wie das auch bei Herzerkrankungen, Diabetes, Krebs und dem Altern ganz allgemein der Fall ist.
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      Entzündungen sind normalerweise ein gesundheitsfördernder Vorgang: Sie veranlassen den Körper, auf eine Verletzung oder Reizung zu reagieren. Entzündung kann sich in Form von Schmerz, Schwellung, Rötung und Überwärmung äußern, wie bei Arthritis. Auf Zellebene kann Entzündung bedeuten, dass der Körper einen Fremdkörper, eine Reizung oder Infektion bekämpft, damit eine Wunde heilen oder ein schädliches Bakterium oder Virus abgetötet werden kann.


      Als die amyloiden Plaques in von Alzheimer befallenen Gehirnen näher erforscht wurden, entdeckte man Hinweise auf Entzündungsvorgänge, etwa Zytokine (sehr kleine Proteinmoleküle, die Fremdkörper angreifen) und aktivierte Mikroglia (winzige Zellen, die Zellabfälle aus dem Zentralnervensystem entfernen, etwa schadhafte Nervenzellen, Plaques und Erreger). Entzündung ist an sich etwas Positives: Entzündungen zeigen, dass der Körper selbst an seiner Heilung arbeitet. Doch wie immer kommt es auf das Maß an – wenn es zu viel wird, hat das negative Folgen. Es gibt eine Theorie, die besagt, dass chronische Entzündungsprozesse im Gehirn Nervenzellen zerstören. Andere Studien fanden einen Zusammenhang zwischen besserer Gehirngesundheit und Arzneimitteln, Nahrungsmitteln und Lebensgewohnheiten, die zur Verringerung der Entzündungsneigung beitragen.


      Oxidation ist ein Vorgang, der sich an braun werdenden Obststücken oder rostenden Fahrrädern gut beobachten lässt. Im Körper ist Oxidation notwendig, damit unsere Zellen ihre Funktion erfüllen; doch bei diesem Vorgang fallen Nebenprodukte an, die als Oxidantien oder freie Radikale besser bekannt sind. Wie alle Zellen unseres Körpers werden Gehirnzellen von diesen freien Radikalen angegriffen, sie können die Erbanlagen ansonsten gesunder Zellen schädigen. Dieser oxidative Stress beschleunigt beinahe alle altersbedingten Krankheiten von Krebs über grauen Star bis hin zu Alzheimer. Eine antioxidative Ernährung trägt zum Schutz vor Alzheimer bei.


      Worauf es bei der Alzheimer-Prävention ankommt


      Die meisten von uns kennen die drei wichtigsten Aspekte beim Immobilienkauf: Lage, Lage, Lage. Doch wie viele von uns kennen die drei wichtigsten Faktoren bei der Vorbeugung von Alzheimer? Ich würde sagen: Zeitpunkt, Zeitpunkt, Zeitpunkt.


      Eine Behandlung zum Schutz des Gehirns, die zu einem bestimmten Zeitpunkt wirkungsvoll ist, kann weit weniger bringen, wenn wir mit ihrer Anwendung zu lange warten. Manche Therapien können sogar schädlich wirken, wenn der Zeitpunkt nicht optimal ist. Der wirkungsvollste Zeitpunkt für die Anwendung einer Therapie kann Jahre, sogar Jahrzehnte vor dem Auftreten erster Anzeichen eines geistigen Verfalls liegen. In späteren Stadien sind vielleicht andere Therapien angezeigt.


      Ein Beispiel für den entscheidenden Faktor Zeit ist der Einsatz entzündungshemmender Medikmente. Viele Ärzte interessierten sich erstmals dafür, dass Entzündungsvorgänge möglicherweise einen Anteil an der Gehirnalterung haben könnten, als sie von den Ergebnissen der Baltimore Longitudinal Study hörten.[21]


      Nicht demente freiwillige Versuchspersonen, die über zwei oder mehr Jahre gängige entzündungshemmende Medikamente wie Ibuprofen und Naproxen einnahmen, hatten ein um 60 Prozent verringertes Risiko, später an Alzheimer zu erkranken.


      
        
          
            	
              Frage: Manche Leute erzählen, sie hätten ihre Zahnfüllungen aus Amalgam austauschen lassen, um nicht Alzheimer zu bekommen. Was hat es damit auf sich?


              Antwort: Seit vielen Jahren nimmt die Sorge zu, Quecksilber und andere Giftstoffe aus Zahnfüllungen könnten in die Blutbahn gelangen und Schäden verursachen, die zu verschiedenen gesundheitlichen Problemen führen, vom chronischen Erschöpfungssyndrom bis zu Alzheimer. Mehrere groß angelegte Studien, darunter eine mit mehr als 20 000 Teilnehmern, konnten keinen signifikanten Zusammenhang zwischen zahnärztlichem Amalgam und Morbus Alzheimer belegen.[b]

            
          

        
      


      Die Studie hatte zwar sehr viele Teilnehmer, erbrachte jedoch keinen Beweis für einen ursächlichen Zusammenhang zwischen den Medikamentgaben und einem Schutz vor Alzheimer. Um speziell diese Frage zu untersuchen, führte mein UCLA-Forschungsteam eine Doppelblindstudie an Personen mittleren Alters mit sehr leichten Gedächtnisproblemen durch, zu einem Zeitpunkt, als noch relativ wenige amyloide Plaques und Fibrillenbündel in deren Gehirnen feststellbar waren.[22] In dieser von den National Institutes of Health finanzierten Studie wurde das entzündungshemmende Medikament Celecoxib mit einem Placebo verglichen. Es zeigte sich, dass Personen, die den aktiven Wirkstoff 18 Monate lang eingenommen hatten, eine höhere Gehirnaktivität im den Stirnlappen aufwiesen, einem Bereich, der für Gedächtnis und komplexe Überlegungen zuständig ist. Sie schnitten auch bei mehreren Gedächtnistests besser ab. Bei der Vergleichsgruppe, der das Placebo verabreicht worden war, zeigte sich keine dieser Veränderungen.


      Dr. John Breitner und seine Mitarbeiter an der Universität von Washington stellten jedoch fest, dass eine entzündungshemmende Therapie schädlich für das Gehirn sein kann, wenn sie später im Verlauf der Gehirnalterung eingesetzt wird, das heißt, sobald jemand über 70 Jahre alt ist und allmählich mehr kognitive Symptome aufweist.[23] Bei Patienten mit Alzheimer – bei denen Plaques und fibrilläre Ablagerungen im Gehirn hoch konzentriert sind – scheinen dieselben entzündungshemmenden Medikamente den geistigen Verfall sogar zu beschleunigen. Möglicherweise halten die Wirkstoffe die Entzündung im mittleren Alter im Zaum und schützen so die Nervenzellen. Sobald sich zu viele Plaques und Fibrillenbündel im Gehirn ansammeln, schädigen die Wirkstoffe jedoch auf irgendeine Weise die Nervenzellen. Eine andere Frage ist, wie viel von einem Wirkstoff tatsächlich ins Gehirn gelangt. Sobald die Alzheimer-Krankheit Beschwerden verursacht, wird die Blut-Gehirn-Schranke (eine schützende Membran, die das zirkulierende Blut von den Gehirnzellen trennt) undicht, daher ist das Gehirn größeren Mengen des Medikamentes ausgesetzt, was toxisch für die Nervenzellen sein könnte.


      Wir wissen noch nicht genug über den optimalen Zeitpunkt und die korrekte Dosierung für entzündungshemmende Medikamente, um genaue Empfehlungen abgeben zu können, wann und wie diese zum Schutz gegen geistigen Verfall eingesetzt werden könnten. Ich will hier keineswegs andeuten, dass jeder losgehen und sich Arzeimittel wie Ibuprofen holen sollte, als wäre es ein sicheres Mittel, Alzheimer vorzubeugen oder gar zu heilen. Diese Medikamente haben möglicherweise gefährliche Nebenwirkungen, wie erhöhten Blutdruck, innere Blutungen und sogar Nierenversagen; unsere Studie war außerdem zu klein, um ihre Wirksamkeit endgültig unter Beweis zu stellen. Wenn Sie bereits ein entzündungshemmendes Medikament gegen Gelenkschmerzen oder eine andere Krankheit einnehmen, kann es sehr wohl Ihr Gehirn schützen; doch bevor Sie mit der Einnahme eines Arzneimittels beginnen, sollten Sie stets mit Ihrem Arzt über die Nebenwirkungen sprechen.


      Eine angemessene Lebensweise mit ausreichend körperlicher Bewegung und gesunder Ernährung kann im gesamten Körper und Gehirn die Entzündungsneigung verringern, und sie hat keine schädlichen Nebenwirkungen. Natürlich könnten Sie sich beim Walking den Knöchel verstauchen, doch wenn Sie mäßig trainieren und die Intensität langsam steigern, werden Sie kräftiger und neigen weniger zu Verletzungen. Das Programm für körperliche Fitness im Rahmen der Vorbeugung von Alzheimer kombiniert Krafttraining, Herz-Kreislauf-Training und Übungen für Gleichgewicht und Standfestigkeit. Sport schützt nicht nur Ihr Gehirn, sondern auch Ihr Herz, und erhöht auf diese Weise vielleicht Ihre Lebensdauer.


      Was eine starke Abwehr bewirken kann


      Im Fußball liegt das Ziel der Abwehr darin, ein Tor des Gegners zu verhindern. Ziel des Programms zur Vorbeugung von Alzheimer ist es, den Angriff der Krankheit zurückzuschlagen. Und wie im Fußball kann die Vorbeugung von Alzheimer über den Ausgang des Spieles entscheiden. Ist Ihre Defensive stark genug, kann sie vielleicht die Symptome der Krankheit für den Rest Ihres Lebens fernhalten.


      Morbus Alzheimer ist eine von vielen altersbedingten Krankheiten, bei denen es bislang keine dauerhafte Heilung gibt; es werden lediglich die Symptome behandelt. Wie einige Krebsarten, Diabetes, ein hoher Cholesterinspiegel und Bluthochdruck beginnt sie im mittleren Alter oder später, verschlimmert sich mit der Zeit und wird, wenn sie unbehandelt bleibt, die Lebensqualität erheblich beeinträchtigen und die Lebenserwartung verkürzen.


      Für die meisten altersbedingten Krankheiten bestimmen Ärzte das Krankheitsrisiko einer Person oder die zu erwartende Schwere gewöhnlich mithilfe von Biomarkern, also Zahlenwerten wie Blutdruck, Blutcholesterin oder Blutzucker. Patienten, die ein Risiko für diese Erkrankungen aufweisen, sind meist jahrelang in Behandlung. Das Ziel der Behandlung ist, das Ausmaß der Krankheit auf einem niedrigen Niveau zu halten, um die Gefahr einer späteren Verschlimmerung zu minimieren und damit einen Schlaganfall, Herzinfarkt oder Diabetes zu vermeiden. Manchmal kann eine altersbedingte Krankheit vollständig geheilt oder überwunden werden, wenn beispielsweise ein isolierter Tumor chirurgisch entfernt wird. Häufiger ist es bei Krebs jedoch so, dass ein Patient mehrere Therapien durchläuft (z. B. Bestrahlung, Chemotherapie und Operation) und dass er, wenn es innerhalb von fünf Jahren keinen Rückfall gibt, von den meisten Ärzten als geheilt angesehen wird.


      
        
          
            	
              Frage: Haben Frauen ein höheres Demenzrisiko als Männer?


              Antwort: Das hängt vom Alter und von der Art der Demenz ab. Eine der größten systematischen Untersuchungen dazu fand keinerlei geschlechtsspezifischen Unterschied in der Häufigkeit von Demenz bei Menschen zwischen 55 und 90 Jahren. Nach dem 90. Geburtstag sank die Häufigkeit einer Alzheimer-Erkrankung der untersuchten Männer jedoch leicht, bei Frauen hingegen nicht. Die Männer waren in jedem Alter anfälliger für vaskuläre Demenz. Wie diese Unterschiede zu erklären sind, ist unklar, doch die hängen offenbar sowohl von biologischen Faktoren als auch von der Lebensweise ab, etwa davon, ob es sich um einen Raucher handelt.[c]

            
          

        
      


      Ich bin optimistisch, dass wir schlussendlich ein echtes Heilmittel für die Alzheimer-Krankheit finden werden, das ebenso wirksam ist wie ein Antibiotikum gegen eine Infektion. Vorerst ist jedoch die Vorbeugung die vielversprechendste Lösung – der Ansatz muss dahin gehen, ein gesundes Gehirn zu schützen, nicht, zu versuchen, bereits eingetretene Schädigungen an Nervenzellen rückgängig zu machen. Viele Forschungsergebnisse deuten auf die Lebensweise als Schlüssel zur Verteidigung unseres Gehirns gegen Alzheimer hin.[24] Gesunde Ernährung, geistige und körperliche Fitness, Stressreduktion, soziales Engagement – diese und andere Strategien verbessern nicht nur rasch die kognitive Leistung, sie können bei vielen Menschen auch das Einsetzen einer Demenz hinauszögern. Wenngleich einige Experten zusätzliche Langzeitstudien einfordern,[25] macht es für die Generation der Babyboomer keinen Sinn, die Hände in den Schoß zu legen und 30 Jahre auf endgültige Studienergebnisse zu warten, bevor sie mit dem Schutz ihres Gehirns beginnen.


      Proaktive, gehirngesunde Verhaltensweisen bieten uns eine Möglichkeit, wesentlich auf die Gesundheit der Bevölkerung einzuwirken. In einer Zusammenarbeit der UCLA mit der RAND-Corporation wurden die zuverlässigsten epidemiologischen Studien analysiert, die zeigten, dass eine gesunde Lebensweise das Risiko für Alzheimer verringert; dann wurde errechnet, um wie viel jede einzelne Verhaltensweise das Auftreten von Demenzsymptomen hinauszögern kann.[26] Hochrechnungen ergaben, dass wir, wenn jeder US-Bürger sich nur eine zusätzliche gesunde Gewohnheit aneignete (etwa einen flotten Spaziergang an jedem zweiten Tag oder zweimal pro Woche Fisch) innerhalb von fünf Jahren mit einer Million weniger Fällen von Alzheimer rechnen könnten als derzeit angenommen. Weitere Studien deuten darauf hin, dass mehr als eine gesunde Gewohnheit das Einsetzen von Alzheimer noch mehr hinauszögern könnte. Geschätzte sechs Millionen Menschen, die die Krankheit voraussichtlich bis 2060 bekommen werden, könnten verschont bleiben, die USA könnten damit an die 300 Milliarden Dollar einsparen.[27]


      Wie lange lässt sich Alzheimer hinauszögern?


      Die potenzielle Auswirkung eines Programmes für eine gesunde Lebensweise auf unser Alzheimer-Risiko können wir mithilfe von bereits vorliegenden Studien abschätzen, die einen Zusammenhang zwischen der Lebensweise und dem zukünftigen Alzheimer-Risiko zeigen.[28] Aus deren Ergebnissen lässt sich schließen, dass gesunde Gewohnheiten das Einsetzen von Beschwerden um eine bestimmte Anzahl von Jahren hinauszögern kann. Eine neuere Studie zeigte, dass körperliches Training mehrmals pro Woche über einen Zeitraum von zwei Jahren das zukünftige Risiko für Gedächtnisverlust um 46 Prozent senkt. Der Verzehr antioxidativer Früchte und Gemüse, wie Blaubeeren und Brokkoli, über vier Jahre hinweg verringerte das Demenzrisiko um 44 Prozent. Personen mittleren Alters, die Zeit für komplexe geistige Aufgaben aufwendeten, verringerten ihr Demenzrisiko um 48 Prozent.
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      Jack W., einer meiner Patienten, 62 Jahre alt und Präsident einer Stiftung, klebte den ganzen Tag an seinem Computer im Büro, dann ging er nach Hause und verbrachte den Abend am Notebook. Er war zwar ein kluger Mann mit einer intellektuell anspruchsvollen Aufgabe, doch er bewegte sich überhaupt nicht. Wenn Jack sein Dasein als Couchpotato fortsetzen und seine gesamte Freizeit weiterhin Chips essend vor dem Computer verbringen würde, würde er unter Einbeziehung seiner genetischen Veranlagung ab einem Alter von 72 Demenzsymptome entwickeln.


      Als ich mit Jack seine Risikofaktoren für Demenz besprach, schaltete er endlich den Computer ab und erhob sich aus dem Sessel. Er begann mit Walking und traf sich dazu an fünf Tagen der Woche morgens vor der Arbeit mit einem Freund. Studien, die einen Zusammenhang zwischen regelmäßiger körperlicher Bewegung und reduziertem Alzheimer-Risiko herstellen, zeigen, dass Jack, wenn er das Walking vier Jahre lang durchhält, das Einsetzen von Demenzsymptomen bis zum Alter von 74 hinauszögern könnte, vielleicht auch länger, und eventuell würden die Demenzsymptome auch milder ausfallen.[29]
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      Bei dieser Verzögerung um zwei Jahre handelt es sich um eine sehr vorsichtige Schätzung. Jack hatte, als er erst einmal in Schwung gekommen war, Spaß an der gemeinsamen Aktivität – die beiden Freunde lachten viel, tauschten Geschichten über ihre Enkel aus, und Jack berichtete, dass sich auch seine Stimmung verbesserte. Er lernte, mit beruflichem Stress besser umzugehen, und nahm sogar einige Pfund ab.


      Das Walking hatte noch weitergehende positive Effekte: Jack hatte mehr soziale Kontakte, was sein Stressniveau senkte. Seine Gewichtsabnahme motivierte ihn dazu, die Chips zu streichen, seinen Speisezettel um frisches Obst und Gemüse zu erweitern und zweimal wöchentlich Fisch zu essen. Zusammengenommen könnten die Auswirkungen seiner zwei neuen Gewohnheiten, Bewegung und gesunde Ernährung, Jacks Alzheimer-Symptome um ein weiteres Jahr auf ein Alter von 75 hinauszögern.[30]


      Jack blieb länger als vier Jahre bei seinem Programm zur Vorbeugung von Alzheimer. Es wurde zu einer dauerhaften Lebensweise. Er trainierte seinen Geist und begann, Kreuzworträtsel zu lösen. Berücksichtigen wir auch den Einfluss der Sozialkontakte, der Stressbewältigung und der geistigen Aktivität, steigt die voraussichtliche demenzfreie Spanne auf vier Jahre, das erwartete Einsetzen von Demenzsymptomen würde also auf ein Alter von 76 verschoben.


      Jack fühlte sich so gut, dass er mich nicht mehr regelmäßig aufsuchte, doch wir blieben in Kontakt. An seinem 70. Geburtstag ging er in den Ruhestand und begann mit seiner Frau viel zu reisen. Mit 75 Jahren kam er zu einer Kontrolluntersuchung, er war besorgt wegen seiner gelegentlichen Vergesslichkeit. Ich konnte keinen Hinweis auf Demenz finden, nicht einmal auf eine leichte kognitive Beeinträchtigung. Jacks Strategien zur Vorbeugung von Alzheimer schenkten ihm mehrere Lebensjahre, die er aktiv und frei von Alzheimer genießen konnte – und das, obwohl er erst mit 60 Jahren mit der Vorbeugung begonnen hatte.


      Eins plus eins macht drei


      Wir alle wissen, dass körperliches Training, Stressreduktion, gesunde Ernährung und Gedächtnistraining gut für unser Gehirn sind, doch möglicherweise ist nicht jedem klar, dass eine Kombination dieser Strategien Synergien schafft, die stärker wirken als nur eine oder zwei Strategien für sich genommen. Bei unserer ersten UCLA-Studie zur gehirngesunden Lebensweise sorgten wir für größtmögliche Objektivität, indem wir der bewertenden Psychologin nicht mitteilten, um welche Art von Intervention es sich handelte und welche Teilnehmer sie mitmachten. Nach zwei Wochen stellte sie verblüfft fest, dass die Merkfähigkeit der Hälfte der Teilnehmer dramatisch angestiegen war. Sie wollte wissen, ob das getestete Medikament bereits auf dem Markt war. Als ich ihr erklärte, dass wir kein Medikament testeten, sondern eine Kombination aus Verhaltensstrategien und Training, wollte sie alle Informationen zu unserem Programm haben, um auf der Stelle selbst damit beginnen zu können.


      Begeisterte Reaktionen wie diese erleben wir häufig. Wenn Menschen schnell ein positives Ergebnis sehen, werden sie zu überzeugten Anhängern der Vorbeugung von Alzheimer. Die positiven Ergebnisse des Vorbeugungsprogramms werden durch systematische Untersuchungen dokumentiert.[31] Die Studienteilnehmer haben ein besseres Gedächtnis, sind leistungsfähiger, weniger gestresst und besser gelaunt. Darüber hinaus berichten sie über einen Zuwachs an Selbstvertrauen, besseren Schlaf und mühelose Gewichtsabnahme.


      Andere Studien weisen auf ähnliche Synergieeffekte durch die Kombination vieler gesunder Gewohnheiten hin:[32] Eine gesunde Ernährung, kombiniert mit regelmäßiger körperlicher Bewegung, reduziert das Diabetesrisiko. Stressreduktion in Kombination mit körperlicher Bewegung senkt das Risiko für Brustschmerz bei Herzpatienten im Vergleich zum Training als Einzelmaßnahme. Ernährungsumstellung, aerobes Training und Nikotinentwöhnung lassen den Spiegel des guten HDL-Cholesterins ansteigen, in Kombination mit Medikament- oder Vitamingabe verstärkt sich die Wirkung noch weiter. Das Erlernen von Merktechniken zusammen mit einem Bewegungsprogramm führt tendenziell zu einer besseren Schlafqualität, was Konzentration und Merkfähigkeit weiter verbessert.


      Das Gehirn trainieren


      Helen G., eine 51-jährige Krankenschwester, machte unaufhörlich Witze über ihre Schwierigkeiten im Multitasking und ihre Vergesslichkeit, aber hinter ihren Scherzen spürte ich ihre Furcht. Der Tag, an dem sie vergaß, ihre Tochter vom Fußballtraining abzuholen, gab ihr den Rest. Helen war überzeugt, sie hätte eine schwere Gedächtnisstörung, und wollte unbedingt an unserer Studie teilnehmen. Sie erzählte mir, mehrere ihrer Verwandten hätten mit über 80 Jahren die Alzheimer-Krankheit bekommen, und gab zu, jedes Mal Angst zu bekommen, wenn sie eine Krankengeschichte verlegte oder den Namen eines Patienten vergaß.
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      Bevor sie in die Studie eintrat, unterzog sie sich einem Belastungstest für das Gehirn: Während wir ihre Gehirnaktivität mittels funktioneller Magnetresonanztomographie (fMRT) bestimmten, lasen wir ihr eine Liste unzusammenhängender Wortpaare vor, wie »Apfel-Telefon« oder »Schirm-Baseball«. Nach einer Pause versuchte sie, sich an die eben gehörten Wortpaare zu erinnern. Das obere Bild zeigt eine MRT-Aufnahme von ihrem Belastungstest vor Studienbeginn, vor jeder gehirngesunden Intervention.


      Die dunklen Bereiche zeigen an, wo ihr Gehirn aktiv war, während sie sich an die Wortpaare zu erinnern versuchte. Die großen dunklen Flecken sagen uns, dass ihr Gehirn sich mehr plagte, als es sollte, um die Wörter zu reproduzieren, dennoch ergaben die Gedächtnistests nur einen für ihre Altersgruppe durchschnittlichen Wert. So wie die meisten Menschen hatte sie also einfach normale Alterserscheinungen.


      Helens Ängste wegen ihrer Vergesslichkeit motivierten sie, mit der Alzheimer-Prävention zu beginnen, daher hielt sie sich streng an die Einzelheiten des Programms. Sie ernährte sich richtig, trainierte täglich, bemühte sich um Stressreduktion und machte brav ihre Gedächtnisübungen.


      
        
          
            	
              Frage: Ich weiß, dass ein schweres Schädeltrauma Gehirnverletzungen hervorrufen kann, doch wie schlimm muss es sein, um das Alzheimer-Risiko zu erhöhen?


              Antwort: Eine Bewusstlosigkeit von einer Stunde oder länger kann das Risiko für die Alzheimer-Krankheit verdoppeln; auch wiederholte weniger schwere Gehirnerschütterungen sind schlecht für das Gehirn. Fußballspieler schneiden bei Gedächtnistests schlechter ab als andere Sportler, vermutlich durch die wiederholten Traumata durch Kopfbälle. Profifußballer weisen höhere Demenzraten in jüngeren Jahren auf. Das heißt nicht, dass Ihr kleiner Nachwuchsfußballer unbedingt Gedächtnisprobleme haben wird, sehr wohl aber, dass der Schutz unseres Gehirns vor möglichen Traumata wichtig ist – tragen Sie beim Radfahren einen Helm; und versuchen Sie Sportarten zu meiden, bei denen eine erhöhte Gefahr für Gehirnerschütterungen besteht.[d]

            
          

        
      


      Die MRT-Aufnahmen vom Belastungstest nach einer Woche mit dem Programm zur Vorbeugung von Alzheimer zeigten weit weniger Aktivität in Helens Gedächtniszentren (das heißt, ihr Gehirn musste sich weniger anstrengen); ihre Gedächtnisleistung hatte sich jedoch dramatisch verbessert. Bei minimaler neuraler Aktivierung war die Merkfähigkeit im Vergleich zu den Ausgangswerten um mehr als 100 Prozent angestiegen. Sie besaß nun die kognitiven Fähigkeiten einer 35-jährigen. Eine Woche Programm zur Vorbeugung von Alzheimer hatte ihr Gehirnalter um 16 Jahre verringert. Wie viele Babyboomer war Helen fasziniert davon, wie rasch sich die Effekte einer gehirngesunden Lebensweise bemerkbar machten. Sie hatte wie viele andere unserer freiwilligen Studienteilnehmer einigermaßen gesund gelebt, bevor sie mit dem Programm zur Vorbeugung von Alzheimer begonnen hatte: Sie rauchte nicht, trank nur an Wochenenden ein Glas Wein zum Essen und war nicht übergewichtig.


      Unsere anderen UCLA-Studienteilnehmer wiesen ähnliche Ergebnisse auf – ihr Gehirn wurde schlagartig auf eine höhere Effizienzebene katapultiert, arbeitete mühelos wie eine gut geschmierte Maschine. Das Programm zur Vorbeugung von Alzheimer erhöhte eindeutig die Gehirneffizienz: Das Gehirn der freiwilligen Studienteilnehmer leistete mehr bei weniger Anstrengung, so wie unser Körper auf ein körperliches Fitnessprogramm reagiert. Nach den ersten Besuchen im Fitnessstudio wird das Stemmen eines Zehn-Kilo-Gewichts vermutlich für Muskelkater sorgen. Doch nach ein oder zwei Trainingswochen bleibt nicht nur der Muskelkater aus, Sie werden mühelos immer schwerere Gewichte bewältigen.


      Je früher Sie beginnen, Ihr Gehirn vor Alzheimer zu schützen, desto rascher werden Sie eine Verbesserung feststellen – nicht nur hinsichtlich der Merk- und Konzentrationsfähigkeit, sondern auch in Bezug auf Ihre Leistungsfähigkeit, Stimmung, Ihren Gesundheitszustand und Ihr Wohlbefinden.
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      Wo stehen Sie jetzt?
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      »Selbsterkenntnis ist der Anfang der Selbstvervollkommnung.«


      Baltasar Gracián, spanischer Schriftsteller des 17. Jahrhunderts


      Einem 70-jährigen Kollegen, Dr. Harold G., fiel es schwer, Termine und Namen im Gedächtnis zu behalten. Er war immer noch in seinem Forschungsgebiet aktiv, doch seine Gedächtnislücken machten ihm Sorgen – sie schienen von Jahr zu Jahr schlimmer zu werden. Harold wusste von meinen Forschungen zur Alzheimer-Vorbeugung, doch er meinte, er wäre zu alt, um davon noch zu profitieren. Ich beharrte darauf, dass das nicht stimmte. Sofern Sie nicht bereits an einem fortgeschrittenen Stadium der Alzheimer-Krankheit leiden, ist es nie zu spät, mit dem Schutz Ihres Gehirns zu beginnen. Selbst wenn sich bereits Symptome einer Demenz zeigen, kann dieses Programm dazu beitragen, eine weitere Verschlechterung abzuwenden.


      Als ich fragte, wie er es mit körperlicher Bewegung hielte, sagte er, er hätte früher mit seiner Frau Tennis gespielt, doch seit diese vor neun Jahren verstorben wäre, käme er nicht mehr viel hinaus. Er machte sich auch nicht sehr oft die Mühe zu kochen und aß stattdessen in Fastfood-Restaurants. Es war nicht schwer, mehrere mögliche Verhaltensänderungen auszumachen.


      Ich empfahl ihm dringend, seinen Status quo feststellen zu lassen. Nach einiger Überredung war er schließlich zu einem Standardtest bereit, ähnlich dem in diesem Kapitel vorgestellten. Zunächst füllte er einen Fragebogen zur Einschätzung seines subjektiven Gedächtnisses (seine eigene Wahrnehmung seiner Merkfähigkeit) aus, dann wandten wir uns seinem objektiven Gedächtnis zu (seine Leistung in einem Gedächtnistest). Ich berücksichtigte auch seinen medizinischen Status, seine körperliche Fitness, Ernährung, Stressbelastung und andere Gewohnheiten, die sich auf seine Merkfähigkeit und sein Alzheimer-Risiko auswirken könnten.


      Als ich die Testergebnisse mit Harold besprach, ging ich auf seine Stärken und Schwächen ein und hob jene Gewohnheiten hervor, die er zum Schutz seines Gehirns ändern konnte. Als Harold die Bewertung schwarz auf weiß vor sich hatte, stellte er eine Verbindung zwischen seiner Lebensweise und seinem Alzheimer-Risiko her. Diese Einsicht motivierte ihn, wieder mit dem Tennisspiel zu beginnen und ein Fitnessstudio aufzusuchen. Auch seine Ernährung wurde gesünder, er absolvierte nun auch geistige Übungen zur Schärfung seines Denkvermögens. Als er vier Monate später wieder in meine Praxis kam, hatte sich seine Gedächtnisleistung um 30 Prozent verbessert.


      Viele Menschen, die altersbedingte Veränderungen ihrer Merkfähigkeit feststellen, reagieren zunächst wie Harold: Sie weigern sich, ihren Status quo feststellen zu lassen, weil sie sich nicht den Tatsachen stellen wollen. Dabei hat das Wissen um das Nachlassen der Gedächtnisleistung sogar einen positiven Effekt, der in systematischen Untersuchungen bestätigt wurde: Sobald jemand seinen Status quo kennt, sieht er oft auch den Zusammenhang zwischen Gehirngesundheit und Lebensweise und ist zu einer Veränderung motiviert.[33]


      In diesem Kapitel finden Sie einige Selbsttests. Es handelt sich um modifizierte Fassungen meiner Patienten- und Studienfragebögen, die ich in meiner klinischen Praxis und Forschungstätigkeit an Tausenden Personen erprobt habe.[34] Sie ermöglichen Ihnen, auf unkomplizierte Weise festzustellen, wie weit der Alterungsprozess Ihres Gehirns fortgeschritten ist. Ziel ist es, ein auf Ihre Bedürfnisse zugeschnittenes Programm zur Alzheimer-Vorbeugung zu entwickeln, das auf Ihren Stärken aufbaut und Ihnen hilft, Ihren Schwächen zu Leibe zu rücken.


      Selbsteinschätzung der Gedächtnisleistung


      Gedächtnisprobleme sind so häufig, dass beinahe jeder über 40 einen Rückgang in der Merkfähigkeit registriert, und die meisten haben den Eindruck, dass es mit den Jahren schlechter wird, wie wir in unseren Untersuchungen zu Gehirnalterung und Alzheimer-Risiko feststellen könnten. Unsere Untersuchungen an der UCLA mittels Gehirnszintigraphie zeigten, dass die Selbsteinschätzung der Gedächtnisleistung, also die Werte für das subjektive Gedächtnis, meist mit der Aktivität in den Gedächtniszentren des Gehirns sowie mit vorhandenen Anhäufungen von alzheimertypischen Ablagerungen korreliert.[35] Ihre Antworten mögen auf Ihrer subjektiven Einschätzung beruhen, doch dieser Eindruck deutet oft auf tatsächliche Veränderungen in der Gehirnstruktur und -funktion hin.


      Nehmen Sie einen Stift und füllen Sie die folgenden Fragebögen aus, um eine Selbsteinschätzung vorzunehmen. Markieren Sie für jede Frage einen Wert von 1 bis 5, um die Häufigkeit (von selten bis oft) zu beschreiben, mit der das betreffende Gedächtnisproblem auftritt. Ermitteln Sie dann die Zwischensummen für jeden Bereich der Merkfähigkeit sowie die Gesamtsumme am Ende jedes Fragebogens. Wenn Sie mit Bleistift schreiben oder bei jedem Durchgang mit einer anderen Farbe arbeiten, können Sie die Einschätzung später wiederholen, um Ihre Fortschritte zu beobachten.


      Test zur subjektiven Gedächtniseinschätzung


      
        
          
            	
              Personennamen

            

            	
              selten manchmal oft

            
          

        

        
          
            	
              Sie erkennen ein bekanntes Gesicht, ohne sich an den Namen der Person zu erinnern.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie müssen jemanden zweimal nach seinem Namen fragen.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie haben Probleme, jemanden außerhalb seines normalen Umfelds einem Dritten vorzustellen (z. B. einen Kollegen, den Sie im Kino treffen).

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Jemand grüßt Sie namentlich, aber Ihnen fällt sein Name nicht ein.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie gehen das Alphabet durch, um auf einen Namen zu kommen.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          

        
      


      Summe der markierten Zahlen:


      
        
          
            	
              Probleme beim Wiederfinden von Gegenständen und Orten

            

            	
              selten manchmal oft

            
          

        

        
          
            	
              Sie verlegen häufig benötigte Gegenstände (Brillen, Schlüssel, Handy).

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie müssen Ihr Auto auf einem großen Parkplatz bzw. in einem Parkhaus suchen.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie haben Probleme, Quittungen, Eintrittskarten oder Dokumente wiederzufinden.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie finden einen Ort, an dem Sie schon einmal waren (Laden, Firma, Haus eines Freundes), nicht auf Anhieb.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie wissen nicht, wo Sie einen selten benötigten Gegenstand (ein Buch, einen Ordner etc.) hingelegt haben.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          

        
      


      Summe der markierten Zahlen:


      
        
          
            	
              Es liegt mir auf der Zunge

            

            	
              selten manchmal oft

            
          

        

        
          
            	
              Sie kommen nicht auf den Titel eines kürzlich gesehenen Films oder eben gelesenen Buches.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie finden nur schwer die richtige Bezeichnung für etwas.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie kennen die Antwort auf eine Frage, können Sie aber im Moment nicht abrufen.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie wissen nicht mehr, was Sie sagen wollten.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie wählen ein anderes Wort, weil Ihnen das gesuchte nicht einfällt.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          

        
      


      Summe der markierten Zahlen:


      
        
          
            	
              Ereignisse und Pläne

            

            	
              selten manchmal oft

            
          

        

        
          
            	
              Sie vergessen einen Termin oder eine Besorgung.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie wissen nicht mehr, warum Sie einen Raum betreten haben.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie haben etwas Wichtiges nicht bei sich (ein Geschenk, einen Ordner etc.).

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie kehren ohne die ursprünglich benötigte Ware vom Einkauf zurück.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie vergessen, jemanden zurückzurufen.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          

        
      


      Summe der markierten Zahlen:


      
        
          
            	
              Aufmerksamkeit

            

            	
              selten manchmal oft

            
          

        

        
          
            	
              Sie vergessen, was Ihnen eben gesagt wurde.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie müssen einen eben gelesenen Absatz erneut lesen.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie können Anweisungen oder Wegbeschreibungen nur schwer folgen.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie müssen eine Frage mehrmals stellen.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie wissen nicht mehr, ob Sie jemandem etwas bereits gesagt haben.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          

        
      


      Summe der markierten Zahlen:


      Addieren Sie die Zwischensummen, um den Wert für das subjektive Gedächtnis zu erhalten.
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      Die Werte für Ihr subjektives Gedächtnis sagen Ihnen, wie Sie Ihre derzeitige Merkfähigkeit am besten erhalten und verbessern können. Ihr Wert für jede einzelne Kategorie (etwa sich Namen merken oder Gegenstände und Orte finden) lässt Sie erahnen, welche spezifischen Bereiche Sie vielleicht verbessern möchten. Wenn Sie in einer einzelnen Kategorie nicht mehr als 10 Punkte haben, müssen Sie für diesen Bereich vermutlich nicht viel Zeit aufwenden. Wenn Sie so gut abgeschnitten haben, werden viele andere aus Ihrer Generation vielleicht sogar fragen, wie Sie es schaffen, Ihr Gedächtnis so gut in Schwung zu halten. Liegt Ihr Wert in einem Bereich über 15, sollten Sie überlegen, mehr Zeit in Übungen und Techniken zu investieren, die Ihre Fähigkeiten in diesem Gedächtnisfeld verbessern.


      Ihr Gesamtwert hilft Ihnen, den derzeitigen Zustand Ihres subjektiven Gedächtnisses einzuschätzen. Liegt der Gesamtwert nicht über 40, sind Ihre Gedächtnisprobleme sehr wahrscheinlich minimal; das Erlernen neuer Merktechniken wird Ihnen dennoch helfen, Ihr Gedächtnis für die Zukunft zu stärken. Liegt Ihr Gesamtwert über 70, treten vermutlich die weit verbreiteten Probleme auf, die viele Menschen mit zunehmendem Alter an sich selbst beobachten. Ich schlage vor, dass Sie sich mehr Zeit nehmen, um neue Merktechniken zu erlernen.


      
        
          
            	
              Frage: Meine Großmutter und ihre Schwester bekamen die Alzheimer-Krankheit, als sie auf die 70 zugingen. Ich bin nun 45 – sollte ich mich testen lassen?


              Antwort: In weniger als fünf Prozent der Familien mit Alzheimer bekommt die Hälfte der Verwandtschaft die Krankheit frühzeitig, meist vor dem 60. Geburtstag. In solchen Fällen erben Familienangehörige ein Gen, das die Krankheit verursacht. Ein Gentest kann darüber aufklären, ob jemand Träger dieser genetischen Mutation ist. Gelegentlich kommt es auch vor, dass solche autosomal dominanten Familien (nach dem Vererbungsmuster benannt) einen späteren Krankheitsbeginn aufweisen. Eine genetische Beratung hilft Ihnen zu erkennen, ob in Ihrer Familie ein solches Vererbungsmuster vorliegt und wie sich ein solcher Gentest psychisch auswirken kann.

            
          

        
      


      Auch wenn Ihr Gesamtwert hoch ist, besteht kein Grund zur Panik – in Ihrem Gehirn haben noch nicht zwangsläufig die Plaques und Fibrillenbündel das Kommando übernommen. Es dauert lange, bis sich diese winzigen Proteine im Gehirn ansammeln und Schaden anrichten. Nervenzellen können sich erholen und durch Übung wieder zu ihrer normalen Funktion zurückkehren. Unsere fMRT-Untersuchungen an der UCLA zeigten, dass auch ältere, vergessliche Gehirne anpassungsfähig genug sind, um wieder angemessen zu funktionieren. Unsere Trainingsprogramme für das Gehirn führen binnen ein oder zwei Wochen zu wesentlichen Verbesserungen in der Gehirnaktivität und zu besserer Gedächtnisleistung. Wenn sich die Übungen nicht als hilfreich erweisen und Sie sich weiterhin Sorgen über Ihre Werte machen, sollten Sie mit Ihrem Arzt darüber sprechen.


      Objektives Erinnerungsvermögen


      Die subjektive Einschätzung der Merkfähigkeit ist zwar wichtig, aber per definitionem eben subjektiv, daher müssen wir sie um objektive Messgrößen ergänzen: solche, die sich auf solide Daten stützen. Zu den nützlichsten Messgrößen für das Gedächtnis gehört das sogenannte mittelfristige Behalten. Dabei wird eine Aufzählung nicht zusammenhängender Wörter erlernt. Nach einer Wartezeit von zehn Minuten werden so viele wie möglich wieder abgerufen. Der Test wird in der Neuropsychologie sehr häufig angewandt, denn er lässt geringfügige und frühe Anzeichen von Gehirnalterung wesentlich früher zutage treten als andere standardisierte Bewertungsmethoden.


      Um Ihren Wert für das objektive Erinnerungsvermögen zu bestimmen, stellen Sie einen Timer oder eine Stoppuhr auf eine Minute. Merken Sie sich in dieser Minute die auf der Folgeseite aufgezählten Wörter. Achtung, fertig, los!


      Legen Sie, wenn die Minute vorbei ist, das Buch weg und stellen Sie den Timer auf zehn Minuten. Lenken Sie sich mit einer anderen Tätigkeit von der Aufzählung ab: Räumen Sie eine Schublade auf, lesen Sie eine Zeitschrift, jonglieren Sie mit Orangen, wodurch Sie übrigens Ihre rechte Gehirnhälfte trainieren. Wichtig ist, dass Sie nicht mehr an die aufgezählten Wörter denken, damit Sie eine exakte Bewertung des mittelfristigen Erinnerungsvermögens erhalten. Wenn der Timer das Ende der zehn Minuten signalisiert, nehmen Sie Papier und Stift und schreiben so viele der Wörter auf, wie Sie abrufen können, ohne erneut auf die Liste zu schauen.


      Diese Art von Bewertung hilft beim Aufspüren selbst minimalster früher Anzeichen von Gehirnalterung besser als jede subjektive Einschätzung.


      Test zur Bewertung des objektiven Erinnerungsvermögens


      
        	Tunfisch


        	Fallschirm


        	Lastwagen


        	Tal


        	Telefon


        	Kletterer


        	Eidechse


        	Höhle


        	Teebeutel


        	Schale

      


      Tragen sie ihren Wert für die objektive Erinnerung hier ein:
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      Ihr Wert entspricht der Gesamtzahl der nach der zehnminütigen Pause korrekt erinnerten Begriffe. Die Wörter müssen genau mit denen der Liste übereinstimmen – wenn Sie anstelle von »Tunfisch« nur »Fisch« aufgeschrieben haben, zählt das nicht. Tragen Sie den Wert ein.


      Ihr Wert für das objektive Erinnerungsvermögen kann zum Ergebnis Ihrer subjektiven Einschätzung passen. Das heißt, die beobachteten Veränderungen sind bei objektiver Betrachtung tatsächlich vorhanden. Manchmal lässt jedoch die Selbstbewertung mehr Probleme vermuten, als der Wert für das objektive Erinnerungsvermögen anzeigt. Solche Ungereimtheiten deuten oft auf Ängste und Stress hin, die etwa daraus resultieren, dass jemand sich übermäßige Sorgen über einzelne Aussetzer im mittleren oder höheren Alter macht und sie vielleicht als Anzeichen eines rapiden geistigen Verfalls oder einer unmittelbar bevorstehenden Alzheimer-Erkrankung wertet. Liegt Ihr Wert für die objektive Erinnerung nicht unter fünf, und Ihr subjektiver Wert sagt aus, dass Sie häufig Verschlechterungen in Ihrem Gedächtnis beobachten (Gesamtwert über 70), dann ist der Ausgangswert für Ihre Gedächtnisleistung ziemlich gut, und Sie machen sich vermutlich zu viele Sorgen. Grübeln über Gedächtnisprobleme lässt die Gedächtnisleistung nur weiter absinken. Ich rate Personen, die sich wegen Ihrer Gedächtnisprobleme sorgen, sich auf Stressbewältigung zu konzentrieren, wenn Sie ihr Programm zur Alzheimer-Vorbeugung auf ihre persönlichen Bedürfnisse zuschneiden.


      Sind Sie körperlich fit?


      In den letzten Jahren erbrachte die Forschung zwingende Beweise dafür, dass körperliche Fitness ein Schlüsselaspekt im Schutz vor Alzheimer ist. Untersuchungen zeigen, dass aerobes Training die Entwicklung der Gehirnfunktion während des Alterungsprozesses verbessert; das betrifft insbesondere die neuralen Schaltkreise für Gedächtnis, logisches Denken und Aufmerksamkeit.[36]


      Füllen Sie, um zu einer Einschätzung Ihrer derzeitigen körperlichen Kondition zu kommen, den folgenden Fragebogen zur Bewertung folgender drei Hauptbereiche aus: 1. aerobe Kondition, 2. Kraft und 3. Gleichgewicht. Markieren Sie die Zahl zwischen eins und fünf, die Ihre derzeitigen körperlichen Fähigkeiten am besten beschreibt.


      Fragebogen zur körperlichen Fitness


      
        
          
            	
              Aerobe Kondition

            

            	
              selten manchmal oft

            
          

        

        
          
            	
              Sie geraten außer Atem, wenn Sie zwei Stockwerke hochsteigen.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Nach einem flotten Spaziergang sind Sie müde oder außer Atem.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie nehmen lieber den Aufzug als die Treppe.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Kurze Distanzen legen Sie mit dem Auto zurück, statt zu Fuß zu gehen.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie erfinden Ausreden, um körperliche Anstrengung zu vermeiden.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          

        
      


      Summe der markierten Zahlen:


      
        
          
            	
              Kraft

            

            	
              selten manchmal oft

            
          

        

        
          
            	
              Sie haben Probleme, schwere Gegenstände hochzuheben.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie schütteln ungern jemandem die Hand, der einen festen Händedruck hat.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie haben Schwierigkeiten, länger als 15 Minuten zu stehen (etwa in einer Warteschlange), ohne sich aufzustützen.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie haben Schwierigkeiten beim Öffnen eines Fensters oder eines Glases mit Schraubverschluss.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie bitten andere, für Sie Gegenstände zu tragen oder aufzuheben.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          

        
      


      Summe der markierten Zahlen:


      
        
          
            	
              Gleichgewicht

            

            	
              selten manchmal oft

            
          

        

        
          
            	
              Beim Aufstehen oder Hinsetzen verlieren Sie das Gleichgewicht.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Beim Gehen haben Sie Angst, zu stolpern oder hinzufallen.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Es gelingt Ihnen nicht, länger als fünf Sekunden auf einem Bein zu stehen.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie müssen sich beim Anziehen von Halbschuhen oder Slippern setzen.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie fühlen sich beim Treppensteigen unsicher und müssen sich am Geländer festhalten, wenn Sie hinauf- oder hinunterlaufen.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          

        
      


      Summe der markierten Zahlen:


      Addieren Sie die Zwischensummen, um den Wert für Ihre körperliche Fitness zu erhalten.
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      Wenn Sie in einer Kategorie nicht über zehn liegen, sind Sie ziemlich gut in Form; Ihr Programm zur Alzheimer-Vorbeugung wird Ihnen in diesem Fall helfen, Ihre physische Gesundheit noch weiter zu verbessern. Liegen Sie in einer Kategorie nicht unter 15, sollten Sie zusätzliche Zeit für Übungen zur Verbesserung Ihrer Fitness in diesem Bereich aufwenden. Ihr Gesamtwert liefert eine Messgröße für Ihre allgemeine Fitness. Liegt Ihr Gesamtwert unter 30, sind Sie in relativ guter körperlicher Verfassung; bei einem Wert über 35 wird eine Verbesserung Ihrer körperlichen Fitness sehr wahrscheinlich auch einen positiven Einfluss auf Ihre geistige Leistungsfähigkeit haben.


      Wenn Sie vorhaben, Ihre körperliche Fitness zu steigern, sollten Sie auf jeden Fall auf bestehende Beschwerden Rücksicht nehmen – das gilt besonders für Personen mittleren und höheren Alters, die häufig an mehreren Krankheiten gleichzeitig leiden. Körperliche Gesundheit kann zur Vorbeugung und dem Management chronischer Erkrankungen beitragen, etwa bei Diabetes und Bluthochdruck. Bei Arthritis-Patienten ist es wichtig, das Fitnessprogramm gegebenenfalls den individuellen körperlichen Grenzen anzupassen; Schwimmen ist für sie unter Umständen günstiger als Jogging.


      Ernährungsgewohnheiten


      In meiner wissenschaftlichen und klinischen Arbeit stelle ich immer wieder fest, dass von all den Verhaltensänderungen, die ich empfehle, die Umstellung der Ernährungsgewohnheiten auf den größten Widerstand stößt, obwohl sich gerade damit sehr rasch die überzeugendsten Verbesserungen erzielen lassen.


      Zu den Zielen einer alzheimervorbeugenden Ernährung gehört nicht nur ein Ihrem Körpertyp angemessenes Gewicht, wichtig ist auch, dass Sie die richtigen Fette, Proteine und Kohlenhydrate essen, um optimal versorgt zu sein.


      Um ein Gefühl dafür zu bekommen, wie gesund Ihre derzeitigen Ernährungsgewohnheiten sind, füllen Sie den folgenden Fragebogen aus.


      Fragebogen zur gehirngesunden Ernährung


      
        
          
            	
              Kalorienzufuhr

            

            	
              selten manchmal oft

            
          

        

        
          
            	
              Nach einer Mahlzeit plagt Sie ein Völlegefühl.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie konsumieren zuckerhaltige Getränke.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie machen sich Sorgen wegen Ihres Körpergewichts.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie müssen größere Kleidung kaufen.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie merken, dass Ihr Bauchumfang zugenommen hat.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          

        
      


      Summe der markierten Zahlen:


      
        
          
            	
              Fette und Proteine

            

            	
              selten manchmal oft

            
          

        

        
          
            	
              Sie essen gebratenes Fleisch (z. B. Steaks oder Burger) als Hauptgericht.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie konsumieren Fettgebackenes.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie genehmigen sich Eiscreme oder ein gehaltvolles Dessert.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie meiden Fisch und mageres Hähnchenfleisch.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie essen Butter.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          

        
      


      Summe der markierten Zahlen:


      
        
          
            	
              Kohlenhydrate

            

            	
              selten manchmal oft

            
          

        

        
          
            	
              Sie essen zwischendurch Kekse oder andere Süßigkeiten.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie essen Brötchen oder Weißbrot.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Zum Frühstück gibt es Süßgebäck (z. B. Donuts, Pfannkuchen oder Waffeln).

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie ziehen industriell verarbeitetes Getreide (z. B. Nudeln) ganzen Getreidekörnern (z. B. Quinoa oder Gerste) vor.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie können nicht aufhören, bevor die Packung leer ist – was auch immer Sie essen.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          

        
      


      Summe der markierten Zahlen:


      Addieren Sie die Zwischensummen, um den Wert für Ihre Ernähung zu erhalten.


      [image: 184396.jpg]


      Addieren Sie die Werte für die drei Bereiche auf der linken Seite. Die Summe bildet die Basis für Ihren Ernährungsplan zur Alzheimer-Vorbeugung. Wenn Sie in einem der Bereiche nicht mehr als zehn Punkte haben, wirken sich Ihre derzeitigen Ernährungsgewohnheiten vermutlich positiv auf Körper und Geist aus. Ein Gesamtwert von 30 oder darunter weist auf eine relativ gesunde Ernährung hin; Werte über 35 signalisieren allerdings eindeutig, dass Sie mehr auf die Auswahl der Nahrungsmittel achten sollten, um mit Ihrer Ernährung einer Alzheimer-Erkrankung vorzubeugen.


      Einer der häufigsten Problempunkte ist die Kalorienzufuhr und damit das gesunde Körpergewicht. Die meisten Menschen nehmen mit fortschreitendem Alter zu.


      In den beiden nachfolgenden Tabellen sind – getrennt nach Frauen und Männern – das jeweils ideale Gewicht sowie der Body-Mass-Index für eine bestimmte Körpergröße angegeben. Die Angaben basieren auf einer von den US National Institutes of Health erarbeiteten Formel.[37]


      Idealgewicht Männer


      
        
          
            	
              Körpergröße in Metern

            

            	
              Gewicht in Kilogramm

            

            	
              BMI

            
          

        

        
          
            	
              1,55

            

            	
              51

            

            	
              21,16

            
          


          
            	
              1,57

            

            	
              54

            

            	
              21,58

            
          


          
            	
              1,60

            

            	
              56

            

            	
              21,97

            
          


          
            	
              1,63

            

            	
              59

            

            	
              22,31

            
          


          
            	
              1,65

            

            	
              62

            

            	
              22,63

            
          


          
            	
              1,68

            

            	
              64

            

            	
              22,92

            
          


          
            	
              1,70

            

            	
              67

            

            	
              23,18

            
          


          
            	
              1,73

            

            	
              70

            

            	
              23,42

            
          


          
            	
              1,75

            

            	
              73

            

            	
              23,63

            
          


          
            	
              1,78

            

            	
              75

            

            	
              23,82

            
          


          
            	
              1,80

            

            	
              78

            

            	
              23,99

            
          


          
            	
              1,83

            

            	
              81

            

            	
              24,14

            
          


          
            	
              1,85

            

            	
              83

            

            	
              24,28

            
          


          
            	
              1,88

            

            	
              86

            

            	
              24,39

            
          


          
            	
              1,91

            

            	
              89

            

            	
              24,50

            
          


          
            	
              1,93

            

            	
              92

            

            	
              24,59

            
          


          
            	
              1,96

            

            	
              94

            

            	
              24,66

            
          


          
            	
              1,98

            

            	
              97

            

            	
              24,73

            
          


          
            	
              2,01

            

            	
              100

            

            	
              24,78

            
          


          
            	
              2,03

            

            	
              103

            

            	
              24,83

            
          


          
            	
              2,06

            

            	
              105

            

            	
              24,86

            
          


          
            	
              2,08

            

            	
              108

            

            	
              24,89

            
          


          
            	
              2,11

            

            	
              111

            

            	
              24,90

            
          


          
            	
              2,13

            

            	
              113

            

            	
              24,91

            
          


          
            	
              2,16

            

            	
              116

            

            	
              24,91

            
          

        
      


      


      Idealgewicht Frauen


      
        
          
            	
              Körpergröße in Metern

            

            	
              Gewicht in Kilogramm

            

            	
              BMI

            
          

        

        
          
            	
              1,55

            

            	
              48

            

            	
              19,84

            
          


          
            	
              1,57

            

            	
              50

            

            	
              20,12

            
          


          
            	
              1,60

            

            	
              52

            

            	
              20,37

            
          


          
            	
              1,63

            

            	
              54

            

            	
              20,60

            
          


          
            	
              1,65

            

            	
              57

            

            	
              20,80

            
          


          
            	
              1,68

            

            	
              59

            

            	
              20,98

            
          


          
            	
              1,70

            

            	
              61

            

            	
              21,14

            
          


          
            	
              1,73

            

            	
              64

            

            	
              21,29

            
          


          
            	
              1,75

            

            	
              66

            

            	
              21,41

            
          


          
            	
              1,78

            

            	
              68

            

            	
              21,52

            
          


          
            	
              1,80

            

            	
              70

            

            	
              21,62

            
          


          
            	
              1,83

            

            	
              73

            

            	
              21,70

            
          


          
            	
              1,85

            

            	
              75

            

            	
              21,77

            
          


          
            	
              1,88

            

            	
              77

            

            	
              21,83

            
          


          
            	
              1,91

            

            	
              79

            

            	
              21,87

            
          


          
            	
              1,93

            

            	
              82

            

            	
              21,91

            
          


          
            	
              1,96

            

            	
              84

            

            	
              21,94

            
          


          
            	
              1,98

            

            	
              86

            

            	
              21,96

            
          


          
            	
              2,01

            

            	
              88

            

            	
              21,97

            
          

        
      


      Ihr ideales Körpergewicht


      [image: 184418.jpg]


      Ihr aktuelles Körpergewicht


      [image: 184420.jpg]


      Stressbelastung


      Jeder Mensch leidet zu gewissen Zeiten unter Stress; manche sind täglich einer Flut von Sorgen, Anforderungen und Ungewissheiten ausgesetzt, die die Gesundheit des Gehirns belasten. Chronischer Stress reduziert nicht nur die Lebensqualität, er erhöht auch das Risiko für eine Alzheimer-Erkrankung.[38] Wir können zwar nicht alle äußeren Stressoren ausschalten, wir können jedoch lernen, besser mit ihnen umzugehen und ihre Auswirkungen auf unsere neuronale Stabilität abzuschwächen.


      Die Fähigkeit zur Stressbewältigung ist von Mensch zu Mensch verschieden ausgeprägt. Die Fragen im Test zur Bewertung der Stressbewältigung helfen Ihnen dabei einzuschätzen, wie störend sich Stress in Ihrem Leben auswirkt.


      Bewertung der Stressbelastung


      
        
          
            	
              Psychische Symptome

            

            	
              selten manchmal oft

            
          

        

        
          
            	
              Sie sorgen sich um Dinge, die schon am nächsten Tag keine Rolle mehr spielen.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie rechnen mit dem Schlimmsten.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie fühlen sich angespannt oder gereizt oder sind ungeduldig.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie werden lästige Gedanken nicht los.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie haben keine Hoffnung auf Besserung.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          

        
      


      Summe der markierten Zahlen:


      
        
          
            	
              Körperliche Symptome

            

            	
              selten manchmal oft

            
          

        

        
          
            	
              Sie werden von Ein- oder Durchschlafproblemen geplagt und sind tagsüber müde.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie leiden an nervösen Zuckungen, nesteln ständig an etwas herum oder fühlen sich ruhelos.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Ihr Puls ist erhöht, Ihr Mund trocken oder Ihr Atem beschleunigt.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Ihr Appetit ist ungewöhnlich klein oder groß.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie haben Kopf- oder Nackenschmerzen oder einen nervösen Magen.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          

        
      


      Summe der markierten Zahlen:


      
        
          
            	
              Fähigkeit zur Stressbewältigung

            

            	
              selten manchmal oft

            
          

        

        
          
            	
              Sie geben vorzeitig auf, halten nicht durch.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie tun nichts, um den Stress zu reduzieren (Meditation, körperliche Bewegung etc).

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie sind unentschlossen.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Es gelingt Ihnen nicht, ängstliche Stimmungen vor anderen zu verbergen.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          


          
            	
              Sie haben Schwierigkeiten, sich Hilfe zu suchen.

            

            	
              1

            

            	
              2

            

            	
              3

            

            	
              4

            

            	
              5

            
          

        
      


      Summe der markierten Zahlen:


      Addieren Sie die Zwischensummen, um den Wert für Ihre Stressbelastung zu erhalten.


      [image: 184523.jpg]


      Liegt Ihr Wert unter zehn, sind Sie entweder sehr gelassen, oder Sie haben gelernt, mit alltäglichen Stressauslösern umzugehen. Ein Wert über 15 in einer Kategorie zeigt an, dass Sie Ihr Augenmerk auf Stressreduktion in diesem Bereich legen sollten. Ihr Gesamtwert sagt Ihnen, wie viel Aufmerksamkeit Sie der Stressreduktion insgesamt widmen müssen. Liegt dieser Gesamtwert über 35, sollte der Umgang mit Stress in Ihrem Programm zur Alzheimer-Vorbeugung Priorität haben.


      Zeichnen Sie Ihre Fortschritte auf


      Mit der Ermittlung Ihrer Ausgangswerte ist der erste Schritt zum Schutz Ihres Gehirns vor Alzheimer getan. Sie können die Tabellen im Anhang sowie die Fragebögen aus diesem Kapitel einsetzen, um Ihre Fortschritte zu ermitteln, indem Sie Ihre Werte regelmäßig aktualisieren. Bleiben Sie bei Ihrem neuen Programm, und Sie werden eine konstante Verbesserung beobachten!
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      Die Merkfähigkeit stärken


      [image: Bild179665.JPG]


      »Mein Arzt sagt, zu viel Sex führt zu Gedächtnisschwund. Ja, was wollte ich eben sagen?«


      Milton Berle, US-amerikanischer Schauspieler und Komiker

    

  


  
    
      


      Jeff C. war ein wenig nervös, als er ohne seine Frau zum Elternabend in der Schule seiner Tochter gehen musste. Sie kannte immer alle und half ihm auf die Sprünge, wenn er einen Namen vergessen hatte. Möglichst unauffällig betrat Jeff den Raum und war erleichtert – den Namen der ersten Person, die er erblickte, glaubte er ziemlich sicher zu kennen. Während er auf den Mann zuschritt, ging er im Kopf nochmals das Alphabet durch – für alle Fälle – und blieb bei K stehen, »Schön dich wiederzusehen, Ken. Kannst du dir vorstellen, dass unsere Kinder schon in der Oberstufe sind?«


      Ken schüttelte den Kopf und sagte: »Es ist nicht zu glauben, Jeff. Wo ist die Zeit nur geblieben?«


      Jeff war erleichtert. Er hatte den richtigen Namen erwischt. Während er sich umsah, ob er noch jemanden kannte, hatte er schon ein besseres Gefühl. Mit neugewonnenem Selbstvertrauen fragte Jeff: »Was macht die Arbeit, Ken? Ist deine wunderbare Frau heute auch hier?« Jeff konnte sich an deren Namen nicht erinnern und hoffte, dass Ken ihn nennen würde.


      »Barbara kommt direkt nach der Arbeit her«, sagte Ken. »Sie muss jeden Augenblick hier sein.«


      Jeff versank in Gedanken. Barbara, Barbara, das muss ich mir merken, Ken und Barbara, fast wie Ken und Barbie. Barbara.


      Ken unterbrach Jeffs Gedanken. »Alles in Ordnung, Jeff? Möchtest du etwas trinken?«


      »Nein, danke, Ken, alles bestens.«


      Ein Paar kam auf sie zu, und der Mann sagte zu Ken, »Kevin, alter Gauner. Wo treibst du dich herum?«


      Jeff musste schlucken. Plötzlich fiel ihm auf, dass Ken ein Namensschild am Revers hatte, auf dem sein Name deutlich zu lesen war.


      So eine Namensverwechslung kann jedem passieren. Jeff hatte nach einer Möglichkeit gesucht, seinem Gedächtnis auf die Sprünge zu helfen, aber seine Alphabet-Methode hatte nur dazu geführt, dass er das Offensichtliche übersehen hatte – das Namensschild.


      Im Alltag trägt selten jemand ein Namensschild, daher brauchen wir andere Methoden, die uns helfen, eine der häufigsten Erscheinungen des altersbedingten Gedächtnisverlusts zu überwinden: das schlechter werdende Namensgedächtnis. Manchmal kann eine Merkstrategie uns bei verschiedenen Problemen helfen, etwa, wenn wir Gegenstände verlegt haben, uns Worte entfallen oder wir dazu neigen, Termine zu vergessen.


      In diesem Kapitel werden wir uns mit einigen Strategien zur Verbesserung der Merkfähigkeit beschäftigen, um in jeder Situation die richtige parat zu haben. Mit etwas Übung werden diese Methoden Ihr Selbstvertrauen stärken und so wiederum Ihrem Gedächtnis zugutekommen. Weil Gedächtnisstörungen eines der ersten Anzeichen der Alzheimer-Krankheit sind, ist der Erhalt der Merkfähigkeit ein wesentlicher Bestandteil der Vorbeugung.


      Was ist das Gedächtnis?


      Unser Gedächtnis bestimmt, wer wir sind. Ohne Erinnerung hätten wir keine Vergangenheit, könnten nicht für die Zukunft planen und hätten keinen Kontext, in dem wir die Gegenwart schätzen können.


      Zwei Hauptkomponenten sind es, die das Gedächtnis ausmachen: dass Informationen in unser Gehirn gelangen (Lernen), und dass sie später wieder abgerufen werden können (Erinnerung). Das Anlegen und spätere Abrufen von Gedächtnisinhalten ist ein komplexes Zusammenspiel biochemischer Vorgänge, elektrischer Signale und neuronaler Verbindungen im gesamten Gehirn.


      In jedem einzelnen Moment ist unser Gehirn mit zahllosen äußeren und inneren Reizen konfrontiert. Wir beobachten, hören, riechen, schmecken und spüren eine Vielzahl an Sinneseindrücken; gleichzeitig reagieren wir auf innere Reize – verschiedene Gedanken, Gefühle und Empfindungen. Unser Nervensystem zeichnet all diese Informationen sehr kurz auf, während wir sie wahrnehmen. Diese kurze Aufzeichnung wird als sensorisches Gedächtnis bezeichnet. Ein solcher sensorischer Gedächtnisinhalt wäre beispielsweise die Wahrnehmung, dass eine Verkehrsampel auf Grün schaltet oder dass das Duschwasser zu heiß ist.


      Wäre das Gehirn ständig auf alle eingehenden Reize fokussiert, wäre es ebenso überfordert wie ein Computer, dessen Arbeitsspeicher zu klein ist. Damit wir in der Welt zurechtkommen, merkt sich unser Gehirn nicht jede kleine sensorische Information. Es filtert instinktiv die wichtigen Informationen heraus und behält sie im Kurzzeitgedächtnis. Dieses Kurzzeitgedächtnis, mitunter auch als Arbeitsgedächtnis bezeichnet, ermöglicht es uns zum Beispiel, dass wir uns eine Telefonnummer so lange merken, bis wir sie gewählt haben. Das Arbeitsgedächtnis speichert Informationen für sehr kurze Zeit, ungefähr wie die Zaubertinte für Kinder, die wieder vom Notizblock verschwindet.


      
        
          
            	
              Frage: Ich bin 50, und mein Gedächtnis ist schlechter als mit 20. Könnte das Alzheimer sein?


              Antwort: Wahrscheinlich nicht. Das Gedächtnis ändert sich, wenn wir älter werden. Mit 50 Jahren liegt das Risiko für Alzheimer unter ein Prozent.

            
          

        
      


      Wenn wir uns etwas länger als nur wenige Momente merken wollen, muss unser Gehirn es in das Langzeitgedächtnis übernehmen. Nur wenige sensorische Gedächtnisinhalte gelangen ins Kurzzeitgedächtnis, noch weniger geht vom Kurzzeitgedächtnis ins Langzeitgedächtnis über und wird gespeichert – in der untenstehenden Tabelle finden Sie einige Beispiele, die das illustrieren.


      [image: GrafikS090.eps]


      Unwichtige Details werden bei diesem Prozess herausgefiltert, es erfolgt eine Beschränkung auf wesentliche Erfahrungen oder Informationen, die abgespeichert werden. Dieser Datenspeichervorgang erfordert das Organisieren von Informationen nach ihrer Bedeutung, oft mit Bezug zu anderen, bereits gespeicherten Inhalten. Ihre Erinnerung an Ihr erstes Auto ist wahrscheinlich an eine emotionale Erinnerung der Freiheit und Unabhängigkeit geknüpft, vielleicht sogar an das eine oder andere romantische Erlebnis. Wenn Sie an Ihre erste Wohnung zurückdenken, werden Sie vielleicht lächeln, wenn Ihnen einfällt, was damals als Bücherregal herhalten musste.


      Während dieses Speichervorgangs verändert sich das Gehirn selbst, um diese dauerhaften Erinnerungen zu verankern. An den Nervenzellen wachsen Axone, eine Art langer Drähte, die sie mit anderen Zellen verbinden, und die Synapsen – die Verbindungsstellen zwischen den Zellen – sondern größere Mengen der chemischen Botenstoffe ab, die für die Speicherung und den Abruf von Gedächtnisinhalten benötigt werden. Damit ein Gedächtnisinhalt abgespeichert werden kann, müssen mehrere Gehirnabschnitte zusammenarbeiten.


      Erinnerungsfelder


      Ich war mit Gigi im Auto unterwegs und dachte darüber nach, wer mir einige Wochen vorher einen bestimmten Witz erzählt hatte. Als wir an einem Stoppzeichen hielten, sah ich ein Café und platzte heraus: »Don Siegel!«


      Gigi sah mich an, als wäre ich verrückt geworden. »Was ist mit ihm?«


      »Hier … bei Starbucks«, sagte ich. »Hier hat er mir den Witz erzählt.«


      »Welchen Witz?«, fragte sie kopfschüttelnd.


      Das Umfeld, durch das wir fuhren, hatte meinem Gedächtnis auf die Sprünge geholfen. Ähnlich ist es auch bei den Erinnerungen selbst – sie bedinden sich in bestimmten Nachbarschaften, in bestimmten Bereichen in unserem Gehirn. Aktivieren Sie einen Teil einer Erinnerung in einem Gehirnbereich, und die Nervenverbindungen werden den Zellen in einem anderen Teil desselben Erinnerungsfeldes signalisieren, dass sie die abzurufenden Informationen verknüpfen sollen. Teile solcher Erinnerungfelder können in einem Gehirnbereich physisch unmittelbar nebeneinander liegen; andere Teile können sich auf der gegenüberliegenden Seite, verbunden durch lange Axone, befinden.


      Manchmal sind diese Erinnerungsfelder übervoll mit Inhalten, dann müssen einige Erinnerungen an den Rand ausgelagert werden. Neurowissenschaftler der Universität Yale entdeckten, dass die Gedächtnisinhalte, wenn sich zu viele ähnliche Erinnerungen im Gehirn befinden, miteinander konkurrieren und so das Abrufen des korrekten Inhalts erschweren.[39] Diese Konkurrenz im Abruf von Inhalten führt zu weniger zielgerichteten und weniger eindeutigen Mustern der Gehirnaktivierung. Es kommt vor, dass das Gehirn unter den ähnlichen Inhalten den falschen abruft und in den mit dem eigentlichen Zielinhalt assoziierten Regionen eine schwächere Aktivierung aufweisen. Deshalb gerät uns beispielsweise der Text eines Oldies beim Mitsingen durcheinander. Die gute Nachricht lautet jedoch, dass wir einfache Merktechniken erlernen können, die das zielgerichtete Abrufen von Erinnerungen erleichtern und die Ablenkung durch konkurrierende Inhalte vermeiden.


      
        
          
            	
              Tipp


              Putzen Sie sich, um Ihr Gehirn zu trainieren, mit der anderen Hand die Zähne.
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      Ein Aspekt, der dem Gehirn hilft, diese Art von Verwechslungen zu vermeiden, ist die angeborene Strukturierung in unterschiedliche funktionelle Bereiche. Bei einem Rockkonzert würden Sie Musik hören, die Künstler sehen, den Drang zu tanzen verspüren und möglicherweise den Geruch von Rauch wahrnehmen. Ihr Gehirn würde jede dieser Wahrnehmungen verarbeiten und in getrennten Bereichen aufzeichnen, wodurch ein einzigartiges Erinnungsfeld für dieses eine Ereignis entsteht. Vielleicht denken Sie auch, dass die Musiker wesentlich älter aussehen als beim letzten Konzert. Oder vielleicht fällt Ihnen auf, um wie viel älter das Publikum aussieht – Sie natürlich ausgenommen. Zur Verfestigung dieses Erinnerungfeldes für das Rockkonzert würden Ihre Axone Bereiche im gesamten Gehirn verbinden, die für Hören, Sehen, Riechen und Denken zuständig sind, sowie andere Bereiche, die eventuell durch Gespräche, durch das Tanzen oder durch ein Erfrischungsgetränk angeregt werden. Ein Bereich, der für die Verankerung eines Ereignisses im Langzeitgedächtnis von besonderer Bedeutung ist, ist der Schläfenlappen, der direkt unter den Schläfen liegt. Dieser Bereich verarbeitet Emotionen.


      Das emotionale Gedächtnis


      Ich erinnere mich lebhaft an den Tag, an dem ich Gigi kennenlernte, an unseren Hochzeitstag, an die Geburt unseres ersten Kindes Rachel und an den Tag, an dem Rachel ihr erstes Wort sagte: Agua (»Wasser« auf Spanisch). Gigi war entzückt darüber, dass ihre Einjährige sprechen konnte, begriff aber auch, dass sie besser nicht so viel arbeiten und der Babysitterin öfter frei geben sollte. Die meisten von uns wissen noch, was sie gerade taten, als sie zum Beispiel von den Anschlägen auf das World Trade Center hörten, haben aber vermutlich wenig Erinnerung an die Tage vor diesem Ereignis. Emotionale Erinnerungen können positiv, negativ oder beides zugleich sein, sie gehen in jedem Fall meist direkt in das Langzeitgedächtnis über und bleiben dort verankert. Wir erinnern uns auch viel häufiger an aufregende Erfahrungen als an langweilige. Daher sind gedächtnisfördernde Techniken meist wirkungsvoller, wenn sie eine emotionale Komponente aufweisen – wohingegen uns zu viel Emotion sogar ablenken und die Erinnerung verzerren kann.


      Im Schläfenlappen werden diese emotionalen Erinnerungen von der Amygdala verarbeitet, die sich unmittelbar neben dem Hippocampus befindet, einer Gehirnregion, die von der Form her an ein Hufeisen erinnert und bei der Konsolidierung von Gedächtnisinhalten, also dem Anlegen neuer Erinnerungen, eine entscheidende Rolle spielt. Eine Schädigung des Hippocampus kann verschiedene Formen der Amnesie hervorrufen, die anterograde (bei der keine neuen Gedächtnisinhalte mehr angelegt werden können) und die retrograde (bei der alle Erinnerungen aus der Zeit vor der Schädigung verloren gehen).


      Hippocampus und Amygdala sind auch Nachbarn des Bulbus olfactorius, einer Gehirnregion, die für unseren Geruchssinn zuständig ist. Diese Regionen sind vielfach miteinander verbunden, was erklären könnte, warum Gerüche so häufig emotionale Erinnerungen hervorrufen.


      Alterndes Gehirn und Gedächtnis


      Mit zunehmendem Alter stellt beinahe jeder von uns fest, das die Merkfähigkeit abnimmt. Die meisten können mit einem geringen Grad an Vergesslichkeit leben und scherzen sogar darüber. Wissenschaftliche Untersuchungen zu den Auswirkungen des Alterns auf das Gedächtnis haben gezeigt, dass ein älteres Gehirn in der Regel mehr Zeit für die Verarbeitung neuer Informationen benötigt. Diese langsamere Verarbeitung betrifft alle Formen von Gedächtnis: das sensorische ebenso wie das Kurz- und Langzeitgedächtnis.


      Das ältere Gehirn neigt zwar mehr zu Gedächtnislücken und pathologischen Erscheinungen, die zur Alzheimer-Krankheit führen können, im mittleren Alter (35 bis 55 Jahre) erleben wir jedoch eine kostbare Phase, in der es besonders agil wird. In dieser Zeit ist das Gehirn effizienter in der Verarbeitung der Informationen, die es im Laufe des Lebens angesammelt hat. So hat sich gezeigt, dass sich der Wortschatz im mittleren Alter vergrößert, und Neurowissenschaftler vermuten, dass ein Wachstumsschub in der weißen Substanz des Gehirns für diese neurale Agilität verantwortlich sein könnte. UCLA-Forscher fanden in Gehirnen von Personen mittleren Alters signifikant höhere Mengen an weißer Substanz in der Hülle der axonalen »Verdrahtung« der Nervenzellen.[40] Diese weiße Substanz dient den langen Axonen als Isolierschicht und erleichtert die effiziente Kommunikation zwischen Zellen, sodass sie Informationen schneller übertragen können. So mögen viele im mittleren Alter zwar darüber jammern, dass sie Schlüssel oder Brille verlegt haben, andere aber auch feststellen, dass ihnen das Führen eines Betriebes leichter fällt, weil sie das Gesamtbild sehen können, und dass sie ganz neue Lösungen für ihre Probleme mit dem Kurzzeitgedächtnis finden.


      Zudem kommunizieren die voneinander unabhängige rechte und linke Gehirnhälfte besser miteinander, wenn das Gehirn älter wird. Bei Kindern, Heranwachsenden und jungen Erwachsenen arbeiten die beiden Gehirnhälften eher unabhängig – eine Hälfte kann Musik hören, während die andere eine Online-Suche durchführt. Untersuchungen zeigen, dass ältere Personen bessere geistige Fähigkeiten an den Tag legen, wenn beide Gehirnhälften an einer Aufgabe beteiligt sind.[41] Bei Menschen mit leichter kognitiver Beeinträchtigung verbessert ein Gedächtnistraining nicht nur die kognitive Leistung, es trägt auch dazu bei, dass die unterschiedlichen Gehirnregionen beim Lernen und Abrufen besser zusammenarbeiten.[42] Unser Gehirn kann auch dann, wenn sich in empfindlichen Gedächtniszentren amyloide Plaques und neurofibrilläre Bündel ansammeln, plastisch bleiben.


      Die Abnutzung hinterlässt im Laufe der Jahre Spuren an den Nervenzellen, doch unser Gehirn kompensiert Fehlfunktionen der Neuronen auf natürliche Weise. Meine Forschungen an der UCLA deuten darauf hin, dass die Merkfähigkeit von Menschen mit genetischem Risiko für Alzheimer ebenso gut ist wie bei jenen ohne genetisches Risiko, doch ihr Gehirn muss sich vielleicht stärker anstrengen, um ein geringes altersbedingtes Nachlassen der Gedächtnisleistung auszugleichen.[43]


      
        
          
            	
              Frage: Mein Gedächtnis war immer schlecht. Kann ein Trainingskurs jetzt noch helfen, wo ich schon über 60 bin, oder ist das Zeitverschwendung?


              Antwort: Solche Kurse werden zwar meist von Personen besucht, die mit fortschreitendem Alter ein Nachlassen der Merkfähigkeit feststellen, die dort gelehrten Methoden bieten jedoch Menschen mit Gedächtnisproblemen verschiedensten Ursprungs Hilfe. Einfache Techniken, wie Blick, Klick, Verbindungsstück und die Erzählmethode führten nachweislich zu Verbesserungen der Merkleistung, unabhängig davon, wie lange jemand schon Gedächtnisprobleme hatte.

            
          

        
      


      Leider hören bei vielen Menschen letztlich die Kompensationsstrategien irgendwann auf zu funktionieren, und Alzheimer-Symptome machen sich bemerkbar. Unabhängig davon, ob jemand nun ein genetisches Risiko für Alzheimer hat oder nicht, kann er eventuell einige Alzheimer-Symptome um Jahre hinauszögern, indem er Techniken zur Verbesserung der Merkfähigkeit einübt und regelmäßig trainiert.


      Gedächtnistraining für Anfänger


      Wissenschaftliche Untersuchungen zeigen, dass die regelmäßige Anwendung grundlegender Merktechniken die Gedächtnisleistung verbessert, den altersbedingten Abbau verzögert und die Erhaltung der höchstmöglichen Merkleistung begünstigt – und das über Jahre hinweg.[44]


      Unsere UCLA-Forschungsgruppe fand heraus, dass der Einsatz einfacher Merktechniken bestimmte neurale Schaltkreise im Stirnlappen unseres Gehirns aktivieren und stärken kann[45] – dort sitzt ein sehr wichtiges Verarbeitungszentrum. Durch das Erlernen von Methoden zur Steigerung der Merkfähigkeit erhöht sich zunächst die neurale Aktivität, wenn das Gehirn benachbarte Schaltkreise für die Lösung einer Aufgabe heranzieht. Durch Übung entwickelt das Gehirn effizientere Strategien für Lernen und Erinnerung, und die neurale Aktivität nimmt wieder ab, weil das Gehirn für die Lösung derselben Aufgabe weniger Energie benötigt. Daher umfasst eine wirkungsvolle Strategie zur Vorbeugung Gehirntraining auf verschiedenen Niveaustufen, damit das Gehirn kontinuierlich mit immer schwierigeren Aufgaben stimuliert wird.


      Diese Methoden regen nicht nur kurz die Axone und Dendriten an – das sind die kurzen Fortsätze der Nervenzellen, die Botschaften von anderen Zellen empfangen. Sie wirken sich effektiv auf die Gedächtnisleistung aus. Bei einer Untersuchung an 3000 älteren Erwachsenen (65 Jahre und darüber) zeigte sich, dass ein Kurs mit zehn Trainingseinheiten die kognitiven Fähigkeiten und diejenigen zur Bewältigung alltäglicher Anforderungen verbesserte.[46] Die Verbesserungen waren noch fünf Jahre nach der Intervention zu beobachten.


      Systematische Studien zeigen, dass Training generell die Leistungen unseres Gehirns verbessert, sei es bei Rechenaufgaben oder beim logischen Argumentieren. Den meisten Menschen kommt es jedoch vor allem darauf an, die Bereiche zu stärken, in denen sich ein Nachlassen der Gedächtnisleistung als Erstes bemerkbar macht:


      
        	sich Namen merken und Gesichter richtig zuordnen,


        	sich erinnern, wo man etwas hingelegt hat,


        	an Termine und Erledigungen denken,


        	Zugang zu Begriffen finden, die uns auf der Zunge liegen.

      


      Im Folgenden werden einige Übungen vorgestellt, die bei diesen lästigen Gedächtnisproblemen Abhilfe schaffen.


      Blick, Klick, Verbindungsstück


      Als Gigi und ich erstmals über das Gedächtnis schrieben, suchten wir griffige Schlagworte für die Grundelemente beinahe aller Merktechniken: gezielte Aufmerksamkeit, visuelle Vorstellungen und die Verbindung dieser Bilder untereinander. Meine Vorschläge fanden bei Gigi keine Gnade, sie amüsierte sich köstlich darüber. »Hey, ich habe zumindest Ideen!«, verteidigte ich mich leicht gekränkt.


      »Wie wäre es mit Blick, Klick, Verbindungsstück oder so ähnlich?« fragte sie. Genau das, wonach ich gesucht hatte.


      
        	Blick: Richten Sie Ihre Aufmerksamkeit auf das, was Sie sich merken möchten. Wenn wir abgelenkt sind, nehmen wir Informationen nicht vollständig auf. Auch wenn visuelle Informationen offenbar bei den meisten von uns am besten haften bleiben, soll Blick hier umfassender verstanden werden; im Idealfall sind alle fünf Sinne beteiligt: Sehen, Hören, Fühlen, Riechen und Schmecken.


        	Klick: Machen Sie sich ein Bild – eine Art geistigen Schnappschuss – von der zu speichernden Information. Unser Gehirn neigt dazu, visuelle Informationen am besten zu speichern.


        	Verbindungsstück: Stellen Sie visuelle Assoziationen her, die Ihre geistigen Schnappschüsse miteinander verbinden. Dieser Schritt bindet die neue Information so ein, dass sie bedeutsam für Sie wird und später leichter abrufbar ist.

      


      Blick, Klick, Verbindungsstück steht für die drei Grundfertigkeiten, mit deren Hilfe wir uns Namen, Termine, Listen, Orte und vieles mehr merken können.


      Probieren Sie diese Methode durch das Erlernen einiger unzusammenhängender Wortpaare aus. Die Aufgabe ist, zwei Wörter so miteinander zu assoziieren, dass Sie sich an das zweite Wort erinnern, wenn Sie das erste sehen.


      Richten Sie zunächst Ihre Aufmerksamkeit (Blick) auf die folgenden Wortpaare:


      
        	Kaninchen – Telefon


        	Polizist – Apfel

      


      Stellen Sie sich nun zu jedem Wort ein Bild vor (Klick) und verbinden Sie die Schnappschüsse (Verbindungsstück) zu einem neuen Bild, etwa ein telefonierendes Kaninchen oder einen Apfel essenden Polizisten. Die Assoziationen müssen nicht zwingend logisch sein – manchmal ist eine ungewöhnliche oder bizarre Verbindung sogar wesentlich einprägsamer. Probieren Sie es nun mit den nächsten beiden:


      
        	Schlüssel – Essstäbchen


        	Hahn – Hängematte

      


      Erschien vor Ihrem geistigen Auge das Bild Ihres Schlüssels, der von einem Essstäbchen herabhängt oder eines Hahnes, der in einer Hängematte döst? Wenn ja, sind Sie auf dem richtigen Weg, auch, wenn es viele andere Möglichkeiten gibt, etwa die Vorstellung, die Schlüssel im Chinarestaurant zu vergessen.


      Sie können die Wortpaarübung ausbauen und auf eine längere Folge von Wörtern anwenden, indem Sie sich eine Geschichte erzählen, die mehrere Bilder miteinander verbindet. Zum Einüben dieser Erzählmethode sehen Sie sich die nachfolgenden Worte an und machen Sie jeweils einen geistigen Schnappschuss davon. Versuchen Sie dann eine Geschichte zu erfinden, die sie verbindet. Die Reihenfolge der Wörter kann in Abhängigkeit vom Erzählfaden variieren, Sie können sie in jeder beliebigen Reihenfolge aufzählen, die gut funktioniert.


      
        	Nonne


        	Bank


        	Zigarre


        	Drachen


        	Anwalt


        	Teddybär

      


      Einer unserer Studienteilnehmer dachte sich zum Beispiel folgende Geschichte aus: Eine Nonne sitzt auf einer Bank, raucht eine Zigarre und lässt einen Drachen steigen. Ein Anwalt, der einen Teddybären dabeihat, setzt sich zu ihr und stellt sich und seinen Bären vor.


      Ihre Geschichte kann völlig anders sein. Der Schlüssel zum Einprägen der Wörter sind die geistigen Schnappschüsse, die Sie individuell mit Bedeutung aufladen.


      Vermutlich ist Ihnen aufgefallen, dass eine solche Geschichte Dialoge, viele Details und auch unsinnige Elemente enthalten kann. Geistige Schnappschüsse verbinden sich auf einprägsamere Weise, wenn wir spielerisch mit ihnen umgehen. Die erste Assoziation, die uns in den Sinn kommt, ist oft jene, an die wir uns später am leichtesten erinnern.


      Machen Sie nun die folgenden Übungen, um Ihre Vorstellungskraft zu trainieren:


      1. Stellen Sie sich zu jedem der folgenden Wörter ein detailliertes Bild vor (z. B. anstatt eines zweidimensionalen Hundebildes einen weißen, manikürten Pudel, der aus einer Wasserschale trinkt).


      
        	Hund


        	Baum


        	Fluss


        	Schreibtisch

      


      2. Um Ihr Vorstellungsvermögen auszubauen, versuchen Sie für jedes der folgenden Wörter ein möglichst ungewöhnliches Bild zu finden. (Denken Sie zum Beispiel bei »Auto« nicht an einen schwarzen Toyota in Ihrer Einfahrt, sondern an einen pinkfarbenen Mercedes mit Flügeln, der hoch am Himmel schwebt.)


      
        	Auto


        	Hammer


        	Park


        	Banane
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      3. Sehen Sie diese alte Fotografie von den Beatles an. Studieren Sie das Bild 30 Sekunden lang; legen Sie dann das Buch beiseite und schreiben Sie möglichst viele Einzelheiten auf.


      Wie ist es Ihnen ergangen? Wissen Sie noch, wer von den Beatles die Hände in der Luft hatte? Wessen Arm liegt auf Johns Schulter? Tragen sie Krawatten? Haben Sie auf dem Foto Polizisten bemerkt? Wie viele? Schien es ein warmer oder ein kalter Tag zu sein? Warum? Trug jemand eine Brille?


      Mit etwas Übung werden Sie schärfer beobachten; irgendwann wird Ihr Geist automatisch Schnappschüsse und Verbindungen anlegen, so wie ein Computer ein Wort ergänzt oder die Rechtschreibung korrigiert. Vergessen Sie dabei nicht, dass emotional aufgeladene Erinnerungen oft die intensivsten sind und dass unsere ersten Assoziationen die stärksten sein können. Das Lernen unzusammenhängender Wortpaare und Aufzählungen kann uns dabei helfen, unsere Merkfähigkeit zu stärken. Die Methode lässt sich auf alltägliche Aufgaben aller Art übertragen. Nehmen wir an, ich muss einkaufen gehen, habe aber keinen Stift zur Hand, um einen Einkaufszettel zu schreiben. Ich kann mir nun mit Blick, Klick, Verbindungsstück und Gruppieren die benötigten Dinge einprägen. Gruppieren ist eine Strategie, die ähnliche Dinge zu Gruppen oder Kategorien zusammenfasst.


      Anstatt sechs oder mehr Dinge, die ich kaufen muss, auswendig zu lernen, fasse ich sie in drei Kategorien zusammen, zum Beispiel danach, wo sie gelagert werden: in der Speisekammer, im Kühlschrank oder im Gefrierschrank. Auf diese Weise muss ich mir nur zwei oder drei kurze Erzählungen oder Wortpaare merken. Ich sehe in der Speisekammer nach, was ich brauchen könnte, und sehe vor meinem geistigen Auge, wie ich aus einer Dose Tomatensuppe Müsli rieseln lasse. Dann öffne ich den Kühlschrank und stelle mir einen Liter Milch, umringt von einem Dutzend Orangen vor. Und zuletzt durchforste ich den Gefrierschrank und lasse ein Bild von einem gefrorenen Hähnchen entstehen, das eine Packung Himbeeren hält.


      Nie wieder Namen vergessen


      Ich spaziere eine Straße entlang und sehe, dass mir jemand entgegenkommt, den ich kenne. Die Frau kommt näher, und ich kann ihr Gesicht sehen – eine Bekannte aus längst vergangenen Tagen, vermutlich noch vor meiner Hochzeit. War ich damals in Los Angeles? Boston? Eine Arbeitskollegin? Eine alte Flamme? Ich durchforste meine eingerosteten Gehirnzellen nach ihrem Namen … Ich weiß, dass er mir einfallen wird … Ich brauche nur etwas mehr Zeit, also gehe ich langsamer, aber sie steuert forsch auf mich zu … zu spät, sie hat mich erwischt!.


      Sie lächelt mich an: »Hi Gary, schön, dich wiederzusehen.«


      Natürlich kann sie sich an mich erinnern, sogar an meinen Namen. Es ist mir peinlich, ich bleibe stehen und sage: »Schön, dich zu sehen.« Nach einigen verplauderten Minuten merke ich, dass ich zu spät dran bin, und sage: »Ich muss mich beeilen, ich komme zu spät. Deiner Familie alles Gute!« Als sie aus meinem Blickfeld verschwunden ist, fällt mir plötzlich ein, dass sie Carol heißt und eine Assistenzärztin war, die mich während meines Medizinstudiums betreut hatte.


      Wir können uns unmöglich die Namen aller Menschen merken, die wir jemals kennenlernen; doch mit einiger Übung lassen sich viele peinliche Situationen vermeiden. Um Namen und Gesichter miteinander zu verbinden, setzen wir noch einmal die »Blick, Klick, Verbindungsstück«-Methode ein: ein Schnappschuss des Namens, ein Schnappschuss des Gesichts, dann eine Verbindung zwischen den beiden herstellen. Ich würde mir Carol in einem weißen Arztkittel vorstellen, damals auf der Medizin-Uni, wie sie ein Weihnachtslied singt – frei nach der Erzählung Christmas Carol von Charles Dickens. Natürlich ist es jetzt zu spät für die Dr.-Carol-Weihnachtslied-Methode, aber die Übung wird verhindern, dass mir das noch einmal passiert, und mein Gehirn wird dadurch ein wenig gestärkt.


      Momentaufnahmen von Namen liefern uns Vorstellungen, die uns beim Abrufen helfen (solche visueller Art oder solche mit »Tonspur«, wie beim Weihnachtslied), geistige Schnappschüsse von Gesichtern ermöglichen es uns, damit charakteristische Gesichtszüge oder Eigenschaften der betreffenden Person zu assoziieren. Bei manchen Namen und Gesichtern fällt uns das leicht. Vielleicht trägt Frau Glaser seltsame Augengläser oder Herr Sanders hat sandfarbenes Haar. Die Verbindung muss nicht perfekt sein – nur so gut, dass sie dem Gedächtnis auf die Sprünge hilft.


      Manche Namen rufen sofort eine bildliche Vorstellung hervor, etwa Müller (z. B. Windmühle), Iris (Blume) oder Schneider (das Handwerk). Manchmal müssen wir unsere Phantasie walten lassen, wie bei Winkler (Kleinkrämer an der Ecke) oder Halley (Komet). Mir hilft es auch, Gesichter mit historischen Persönlichkeiten (Bei Dr. Jefferson fällt mir sofort der amerikanische Staatsmann Thomas J. ein.) oder Prominenten (Herrn Roberts stelle ich mir automatisch mit Julia Roberts im Arm vor – der Glückliche!) zu verbinden.


      Kompliziertere Namen schreibe ich oft im Geiste nieder oder zerlege sie in Silben, die sich besser für geistige Schnappschüsse und Assoziationen eignen. Lerne ich beispielsweise einen Herrn Fedorzio kennen, stelle ich mir vor, wie eine Fee (Fe) meinem Onkel (italienisch »zio«) das Tor (dor) öffnet. Nun versuchen Sie, zu den folgenden Namen Bilder zu finden:


      
        	Johanna Krebs


        	Hans Rosenwald


        	Maria Lerchenfeld

      


      Ich bin sicher, Sie werden andere Bilder sehen, aber bei Johanna Krebs sehe ich Johanna von Orleans, die genüsslich Krebse verspeist. Hans Rosenwalds große Hand streut im Wald Rosen. Und Maria Lerchenfeld wird zu Maria Callas, wie sie auf dem Felde steht und mit der Lerche um die Wette singt.


      Ein Grund, warum wir den Namen einer Person kurz nach dem Vorstellen vergessen, ist, dass wir nicht ganz bei der Sache sind, wenn wir den Namen hören. Fokussierte Aufmerksamkeit ist ein wichtiger erster Schritt beim Einprägen von Namen und Gesichtern. Manchmal hilft es, einen Namen zu wiederholen und mit persönlicher Bedeutung zu versehen, damit er im Gedächtnis verankert wird. Wenn Sie eine neue Bekanntschaft machen, sprechen Sie die Person während des Gesprächs und beim Abschied mit Namen an. Bringen Sie, wenn möglich, Ihre Assoziationen ins Gespräch ein: »Ich habe eine Cousine, die Ellen heißt. Sie erinnern mich ein wenig an sie.« Sie können auch versuchen, etwas Interessantes über die Person in Erfahrung zu bringen, das Sie mit dem Namen verknüpfen könnten: »Sie heißen Sigmund und sind in Wien geboren? Das ist interessant.«


      Diese Techniken mögen Ihnen zunächst eigenartig erscheinen, aber sie funktionieren. Mein UCLA-Team hat diese Methoden mit Tausenden von Personen trainiert, die im Anschluss berichteten, dass sich ihre Merkfähigkeit signifikant verbessert hätte. In vielen Fällen machte sich dieser Effekt über Jahre hinweg bemerkbar.


      Merkplätze


      Vor einigen Jahren verlegte ich zweimal pro Woche meine Schlüssel. Gigi heilte mich von dieser schlechten Angewohnheit, wie sie es nannte. Sie brachte in der Küche mehrere Haken an, an denen jedes Familienmitglied seine Schlüssel aufhängen musste.


      Oft genutzte Gegenstände zu verlegen ist eines der häufigsten und am einfachsten zu behebenden Probleme, über das Menschen klagen, wenn sie älter werden. Gigis einfache Strategie bestand darin, einen Merkplatz anzulegen. Parken Sie Ihr Auto täglich im selben Bereich, wenn Sie zur Arbeit fahren. Legen Sie Schlüssel, Sonnenbrille, Brieftasche und Handy jeden Abend am selben Platz ab. Legen Sie Block und Bleistift neben das Telefon, um Nachrichten zu notieren. Stellen Sie Ihren Terminkalender gut sichtbar auf dem Schreibtisch auf, oder hängen Sie ihn an eine Pinnwand. Achten Sie darauf, dass es sich um naheliegende Orte handelt.


      Ist man unterwegs, können solche Merkplätze eine größere Herausforderung darstellen. Meist reserviere ich eine der Nachttisch- oder Schreibtischladen im Hotelzimmer für alle meine Utensilien und Dokumente: Handy, Notebook, Brieftasche, Schlüssel, Uhr, Quittungen, Reiseroute und andere wichtige Dinge. Das große gerahmte Bild von Gigi (ohne das ich niemals verreise) kommt natürlich auf den Nachttisch. Hat das Zimmer einen Safe, bringe ich alle Wertsachen darin unter, verstaue aber alles andere in einer Schublade. Auf diese Weise muss ich nur Gigis Foto einpacken und diese eine Schublade ausräumen (und den Safe), damit ich bei der Abreise nichts Wichtiges vergesse.


      Erledigt oder nicht?


      Ein weiteres Problem, über das viele Ältere klagen, ist, dass man vergisst, etwas zu tun, oder nicht mehr weiß, ob man es bereits getan hat oder nicht. Wen hat noch nie auf halbem Weg das Gefühl beschlichen, er hätte vergessen den Hund zu füttern oder die Kaffeemaschine abzuschalten? Kein Problem, Sie rufen einfach Ihre Frau an, vielleicht ist sie ja noch zu Hause. Sie suchen in allen Taschen und dem Aktenkoffer nach Ihrem Handy, halten schließlich an und leeren alles auf den Beifahrersitz. Na toll, Sie haben Ihr Telefon vergessen!


      Ein paar einfache Tricks können Ihnen solche Momente und die damit verbundene Panik ersparen. Wenn Sie bewusst an das denken, was Sie gerade tun, werden Sie sich später leichter daran erinnern. Manche Menschen sagen sich sogar laut vor, was sie gerade tun – doch bei dieser Methode sollten Sie vielleicht vorher nachsehen, ob jemand Sie hören kann. Wenn Sie häufig Ihr Handy zu Hause vergessen, richten Sie einen Merkplatz dafür ein, indem Sie es über Nacht immer neben Ihrer Aktentasche oder Handtasche aufladen.


      Damit Sie Vorhaben und Termine nicht vergessen, widmen Sie sich jeden Morgen ausgiebig Ihrem Kalender. Ich mache das meist gleich nach dem Aufwachen, indem ich mir den aktuellen Terminplan in meinem Handy ansehe. Gehen Sie Ihre Termine am besten jeden Tag zur selben Zeit und am selben Ort durch. Etwa nach einer Woche wird Ihnen das zur Gewohnheit werden, sodass Sie in Zukunft nichts Anstehendes mehr vergessen. Hilfreich sind auch Listen, auf denen alle erledigten Punkte ausgestrichen werden können.


      Das Wort von der Zunge holen


      Eines der frustrierendsten Gedächtnisprobleme ist ein Wort, das uns auf der Zunge liegt, aber nicht herauswill – egal, wie sehr wir uns bemühen. Über dieses Phänomen wurde bereits viel geschrieben, aber die meisten Menschen verfügen nicht über eine systematische Vorgangsweise im Umgang damit. Oft fällt uns das Wort oder der Name später ein, wenn wir nicht mehr gezielt darüber nachgrübeln.


      Wenn wir nicht auf ein Wort kommen, konzentrieren wir uns meist auf Assoziationen mit dem gesuchten Wort und hoffen, dass diese uns das Auffinden ermöglichen, etwa »Es ist ein Film mit George Clooney und dieser neuen Schauspielerin«. Manchmal ermöglichen es die Erinnerungsfelder in unserem Gehirn, dass diese Assoziationen funktionieren. Unter zu großem Druck verschlimmert sich das Problem jedoch nur noch.


      Für mich haben sich die folgenden Strategien als hilfreich erwiesen:


      1. Schreiben Sie Assoziationen nieder, die mit dem gesuchten Begriff oder Namen zu tun haben.


      2. Fällt Ihnen das Wort später ein – wie das häufig der Fall ist – schreiben Sie es neben die Assoziationen. Fällt es Ihnen nicht ein, können Sie Ihr Gehirn weiter fordern, indem Sie versuchen, selbst darauf zu kommen, oder im Internet nachschauen beziehungsweise jemanden fragen.


      3. Verbinden Sie das Wort mittels der »Blick, Klick, Verbindungsstück«-Methode mit Ihren Assoziationen.


      Auch wenn der Augenblick, in dem Sie das Wort oder den Namen gesucht haben, vorüber ist, stärkt die Anwendung dieser Technik Ihr Gehirn, sodass es in Zukunft weniger oft vorkommen wird, dass Ihnen etwas partout nicht einfallen will.


      Die Loci-Methode


      Die meisten von uns haben schon von Gedächtniskünstlern gehört, die sich mit nur einem kurzen Blick unglaubliche Mengen an Details merken können. 2010 gewann Wang Feng die Gedächtnisweltmeisterschaften, als er nach weniger als 30 Sekunden die Reihenfolge von 52 gemischten Spielkarten korrekt wiedergeben konnte.[47] Wie fast alle Meister wandte Herr Feng vermutlich einen Trick an, den es seit Tausenden von Jahren gibt: die sogenannte Loci-Methode (von lateinisch locus, »Ort«, »Platz«), die sich schon die Redner im alten Rom zunutze machten, um ihre Reden auswendig zu lernen. Diese Technik ist nach wie vor hilfreich, um Gedächtnisprobleme in den Griff zu bekommen.


      
        
          
            	
              Tipp


              Wenden Sie die Methode des Gruppierens an, um sich eine neue Telefonnummer zu merken.

            
          

        
      


      Sie funktioniert folgendermaßen: Stellen Sie sich zunächst eine Abfolge von Räumen vor, die Ihnen vertraut ist, etwa Ihre Wohnung oder Ihr Haus. Spazieren Sie in Gedanken durch diese Räume. Am besten nehmen Sie jedes Mal den gleichen Weg. Nun bringen Sie im Geist in jedem Raum ein Bild an, das für eine Idee, eine Person, einen Gegenstand oder ein Wort steht, die Sie sich merken möchten, während Sie Ihre zweite geistige Runde durch Ihr Heim machen.


      Nehmen wir zu Übungszwecken an, Sie möchten auf der Hochzeit Ihrer Tochter eine kleine Rede halten. Sie dürfen natürlich niemanden unerwähnt lassen, besonders aus der frisch angeheirateten Verwandtschaft, die sich für das gesamte Hochzeitswochenende in Ihrem Haus einquartiert hat. Sie überlegen sich, wen Sie erwähnen werden, schreiben vielleicht die Namen auf, und starten dann Ihren geistigen Rundgang. Ihre Phantasie lässt Sie Ihre neuen Verwandten sehen: Im Wohnzimmer hat der Vater die Füße auf Ihrem Couchtisch und raucht eine Ihrer besten Zigarren, während die Mutter eifrig Ihre sorgfältig geordnete DVD-Sammlung durcheinanderbringt. Sie gehen weiter in die Küche, dort steht Ihr zukünftiger Schwiegersohn vor der offenen Kühlschranktür und trinkt Milch direkt aus der Packung. Nun betreten Sie das Esszimmer, dort deckt Ihre wunderschöne Frau eben einen festlichen Tisch. Zuletzt klopfen Sie an die Zimmertür Ihrer Tochter, es öffnet die schönste Braut der Welt.


      Natürlich, Sie müssen noch den Redentext schreiben, vielleicht werden Sie auch improvisieren, doch wenn Sie im Geiste eine Runde durch Ihr Haus drehen, werden Sie alle in der richtigen Reihenfolge erwähnen. Sie werden auch feststellen, dass Sie diese Bilder bei allen folgenden Runden abrufen können, und Sie werden vermutlich auch die Rede niemals vergessen. Die Methode funktioniert fast immer – sei es bei Besorgungen oder bei Präsentationen. Sie können weitere Räume, Gebäude oder Gartenanlagen hinzufügen, und ehe Sie sichs versehen, werden Sie sich mehr merken können, als Sie sich je träumen ließen. Die Loci-Methode lässt sich auch hervorragend mit anderen visuellen Merktechniken verbinden – probieren Sie es mal beim Kartenspielen aus und denken Sie sich für jede Karte ein Symbol aus, zum Beispiel ein Stuhl für die vier, die Zahncreme für die Zehn, ein kariertes Tischtuch für Karo und so weiter.


      Erste Erfolge


      Vielleicht ist Ihnen aufgefallen, dass Sie bereits Fortschritte gemacht haben. Auch wenn Sie sich nicht auf Anhieb alles aus diesem Kapitel gemerkt haben: Jede Anwendung einer dieser Methoden verbessert Ihre Gedächtnisleistung ein wenig. Die vorgestellten Strategien sind ein unverzichtbarer Bestandteil des Programms zur Alzheimer-Vorbeugung. Sie sind noch wirkungsvoller, wenn sie mit körperlichem Training, gehirngesunder Ernährung und Entspannungstechniken kombiniert werden.
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      Bewegung schützt das Gehirn


      [image: Bild179768.JPG]


      Meine Großmutter begann mit 60 Jahren, jeden Tag acht Kilometer zu gehen. Heute ist sie 97 Jahre alt, und wir haben keine Ahnung, wo zum Teufel sie ist.«


      Ellen DeGeneres, US-amerikanische Schauspielerin und Komikerin

    

  


  
    
      


      Bald nachdem er einen neuen Job als Geschäftsführer eines Technologieunternehmens angenommen hatte, suchte Richard W. mich wegen seiner Gedächtnisprobleme auf. Er hatte immer gemeint, er habe ein unglaublich gutes Gedächtnis für Namen, doch nun, mit 54 Jahren, fiel es ihm schwer, sich die Namen seiner neuen Mitarbeiter zu merken. Er hatte viel über Alzheimer gelesen und war beunruhigt, dass die Veränderungen in seinem Gedächtnis frühe Symptome der Krankheit sein könnten.


      Wir sprachen über seine Krankengeschichte und seine Lebensweise. Richard erfreute sich guter Gesundheit, Blutdruck und Cholesterinspiegel waren normal, er nahm kaum jemals Medikamente. In seiner Familie gab es keine Fälle von Demenz, doch sein Vater war mit 66 Jahren an einem Herzinfarkt gestorben. Richard empfand seine neue Führungsposition zwar als ein wenig stressig, sein Schlaf und sein Appetit litten jedoch nicht darunter. Er ernährte sich gesund und hatte viele soziale Kontakte. Er erwähnte, dass er allerdings mit seinem neuen Job im Gegensatz zu früher nur selten Zeit für Sport hatte. Früher war er täglich zum Tennis, Joggen oder Schwimmen gegangen.


      Neben den Gedächtnistrainings-Übungen empfahl ich Richard daher, unbedingt seine sportlichen Aktivitäten wieder aufzunehmen. Regelmäßiges Herz-Kreislauf-Training schützt nicht nur das Herz und hält uns in Form, es ist auch gut für die Stimmung und das Gehirn, kann zur Verbesserung des Gedächtnisses beitragen und das Alzheimer-Risiko verringern.


      Einen Monat später kam Richard wieder in meine Praxis und erzählte, er würde wieder jeden Morgen fünf Kilometer laufen und zweimal die Woche Tennis spielen. Stimmung und Leistungsfähigkeit hatten sich verbessert, ebenso sein Gedächtnis – er hatte den Eindruck, er wäre wieder ganz der Alte.


      Schwedische Wissenschaftler fanden eine Verbindung zwischen kardiovaskulärer Fitness und Intelligenz. Sie berichteten, dass die Bewegungsgewohnheiten von 18-Jährigen Jahre später Einfluss auf ihre Bildungsabschlüsse hatten.[48] Die Framingham Longitudinal Study bestätigte 2010 viele frühere Studien, wonach bereits mäßige körperliche Aktivität das Gehirn gesund hält.[49] Tägliche flotte Spaziergänge verringern das Risiko für Alzheimer oder eine andere Form von Demenz um 40 Prozent.


      Bewegung hält geistig rege


      Gigis Großmutter Ollie wohnte im dritten Stock ohne Aufzug. Tag für Tag stieg sie diese Treppen mehrmals hinunter, um zum Postamt zu gehen, etwas in die Reinigung zu bringen oder einzukaufen, und natürlich stieg Oma Ollie die Treppen auch mehrmals wieder hinauf. Sie vergaß niemals einen Geburtstag oder ein anderes wichtiges Ereignis. Und es war auch nicht ratsam, ihren Geburtstag zu vergessen! Jeder, dem das passierte, bekam es sehr lange zu hören. Sie wurde über 100 Jahre alt (auch wenn sie nie mehr als 98 Jahre zugab). Gehen ist eine der einfachsten Möglichkeiten für aerobes Training. Wie viel Bewegung der Einzelne braucht, hängt von seinem Fitnessgrad, seinem Alter und anderen gesundheitlichen Faktoren ab. Wochenendsportler, die viel Sport betreiben, das aber nur samstags und sonntags, profitieren nicht so sehr wie jemand, der die ganze Woche über zumindest für kurze Zeit sein Herz-Kreislauf-System fordert.


      [image: GrafikS118.eps]


      In einer Studie an mehr als 18 000 älteren Frauen stellten Harvard-Forscher fest, dass insgesamt 90 Minuten flottes Gehen pro Woche, also etwa 15 Minuten pro Tag, ausreichten, um die kognitive Degeneration zu verlangsamen und ein mögliches Alzheimer-Risiko zu reduzieren.[50] Wissenschaftler der Universität Pittsburgh beobachteten, dass die kognitiven Fähigkeiten umso besser sind, je mehr ältere Menschen zu Fuß gehen, und dass auch das Gehirn dadurch größer ist[51] – und es besteht ein Zusammenhang zwischen der Größe des Gehirns und dem Alzheimer-Risiko.


      In vielen Studien wurde nachgewiesen, dass nahezu jede Form körperlicher Aktivität mit einem geringeren Alzheimer-Risiko assoziiert ist, von Garten- und Hausarbeit bis zu Schwimmen oder Tennis. Wenn Menschen, die sonst vorwiegend saßen, ein Fitness-Programm beginnen, vergrößern sich Gehirnbereiche wie der Stirnlappen und der Hippocampus, die für die Gedächtnisleistung wichtig sind.


      Dr. Arthur Kramer und seine Kollegen von der Universität Illinois teilten Freiwillige im Alter zwischen 58 und 77 Jahren zwei Gruppen zu, eine konzentrierte sich auf Walking, die andere auf Dehnungs- und Kräftigungsübungen.[52] Nach sechs Monaten waren in der Walking-Gruppe die Gehirnbereiche, die räumliches Vorstellungsvermögen und komplexes Denken kontrollieren, besser durchblutet, während die Dehn- und Kräftigungsgruppe keine solche Veränderung aufwies. Auch wenn Dehnen und Kräftigen wichtig für die körperliche Fitness sind, hat das Herz-Kreislauf-Training darüber hinaus einen positiven Einfluss auf die Gehirngesundheit. Andere Forschungen deuten darauf hin, dass nur 20 Minuten aeroben Trainings pro Tag die Merkfähigkeit verbessern können; diese Verbesserungen sind noch ein Jahr nach Abschluss des Trainingsprogramms zu beobachten, selbst, wenn es nicht weitergeführt wird.[53]


      
        
          
            	
              Frage: Hilft jede Art von Bewegung der Gehirngesundheit oder muss es Power Walking sein, das ich ziemlich langweilig finde?


              Antwort: In den meisten Studien, in denen positive Effekte körperlicher Bewegung auf die Gehirngesundheit nachgewiesen wurden, war Walking die primäre Intervention. Alle Arten von Herz-Kreislauf-Training steigern die Gehirndurchblutung und führen zu einer vermehrten Ausschüttung von Endorphinen. Neuere Studien zeigen auch, dass Krafttraining die kognitive Funktionen verbessern kann. Wenn Ihnen Walking zu langweilig ist, suchen Sie sich eine andere Sportart aus, die Ihnen Spaß macht. Der Crosstrainer und andere Geräte für das Herz-Kreislauf-Training haben dieselbe positive Wirkung auf Herz und Gehirn.[e]

            
          

        
      


      Ich fühle mich nach einem flotten Spaziergang, nach dem Schwimmen oder Workout im Fitnessstudio nicht nur energiegeladen und geistig topfit; es gelingt mir dann beinahe, Gigi im Scrabble besiegen. (Sogar dieses Beinahe ist schon ziemlich schwer zu schaffen.)


      Das aerobe Training beeinflusst Gedächtnis und Denkfähigkeit in mehrerlei Hinsicht: Bewegung lässt das Herz kräftiger pumpen, Muskeln und Gehirn werden besser durchblutet. Der vermehrte Blutfluss im Gehirn scheint den mit dem Alter verbundenen Zellabbau rückgängig zu machen. Er stimuliert auch die Bildung neuer Synapsen, das sind Kontaktstellen zwischen den Nervenzellen, sodass die Gehirnzellen besser auf äußere Reize ansprechen. Untersuchungen an Kleintieren zeigen, dass Bewegung das Wachstum von Blutgefäßen für die Sauerstoffversorgung im Gehirn anregt sowie die Produktion des Wachstumsfaktors BDNF (brain-derived neurotrophic factor), eines Proteins, das für ein vermehrtes Wachstum von Nervenzellen und Synapsen sorgt. Dadurch wird das Gehirn insgesamt effizienter, reaktionsfreudiger und anpassungsfähiger. BDNF ist auch mit einem reduzierten Alzheimer-Risiko assoziiert.


      Muskeltraining hilft dem Geist


      Wenn Bodybuilder große Hanteln stemmen, tun sie das meist, um ihren Körper zu formen und streben einen größeren Bizeps, einen Waschbrettbauch und kräftige Oberschenkelmuskel an. Neurowissenschaftler stellen nun fest, dass dieselbe Art von Kraft- und Widerstandstraining auch die Gehirnfitness stärkt.


      In einer neueren Untersuchung beobachteten brasilianische Forscher drei Gruppen von Laborratten acht Wochen lang: Der Krafttrainingsgruppe wurden winzige Gewichte an den Schwanz gebunden, während die Tiere kleine Leitern erklommen; die aerobe Gruppe lief auf Miniatur-Laufbändern; die Kontrollgruppe saß im Wesentlichen nur herum.[54] Sowohl die Krafttrainings- als auch die aerobe Gruppe wiesen eine verbesserte Lern- und Merkfähigkeit auf. Bei ihnen waren auch höhere Werte des Proteins BDNF messbar. In den Gehirnen der Gruppe ohne Bewegung hatte sich nichts getan.


      Japanische Forscher untersuchten, wie es sich auswirkt, wenn man bei den Laufrädern für Labortiere den Widerstand erhöht.[55] Als Folge des Trainings mit erhöhtem Widerstand schaltete die DNA der Tiere auf eine höhere BDNF-Produktion um. Körperliches Widerstandstraining erhöht also vielleicht nicht nur die Muskelkraft, sondern veranlasst auch unsere Gene, die neuronale Aktivität zu steigern. Auch Dr. Teresa Liu-Ambrose von der Universität British Columbia fand in Untersuchungen an älteren Frauen heraus, dass Gewichtheberinnen über bessere kognitive Fähigkeiten verfügen als diejenigen, die ein Dehn- und Kräftigungsprogramm absolvierten.[56] Krafttraining scheint spezifische Gehirnfunktionen zu verbessern, die im Stirnlappen angesiedelt sind: das komplexe Denken und die fokussierte Aufmerksamkeit. Muskelaufbau führt erwiesenermaßen zu geistiger Fitness, weil in der Folge das Herz effizienter arbeitet und das Gehirn besser mit Blut versorgt.


      Wirkt Bewegung gegen Depressionen?


      Nach nur wenigen Wochen Training und Tennisspiel stellte unser Technologie-Geschäftsführer Richard W. eine Verbesserung seiner Gemütsverfassung fest. Wer an einem 10 000-Meter-Lauf oder einer anderen Art von rigorosem Training teilgenommen hat, kennt das unmittelbare, durch Endorphine hervorgerufene Wohlgefühl aus eigener Erfahrung – und man hat danach einen klaren Kopf. Neuere Forschungen deuten darauf hin, dass sich dies dauerhaft mildernd auf Depressionen auswirken kann.


      Depressionen machen uns zerstreut und schwächen unsere Merkfähigkeit. Sie können bei älteren Menschen auch eines der ersten Symptome einer Alzheimer-Krankheit sein. In unseren UCLA-Studien zeigte sich, dass einige Symptome einer Depression und einer Angststörung mit der Akkumulation von amyloiden Plaques und Tau-Fibrillen im Gehirn mit fortschreitender Alzheimer-Krankheit zu korrelieren scheinen.[57]


      Kollegen von der Duke University verglichen den antidepressiven Effekt von aerobem Training mit der Wirkung des Antidepressivums Sertralin (Zoloft) sowie einem Placebo.[58] Nach vier Monaten zeigte sich, dass Bewegung bei der Behandlung der Depressionen ebenso gut oder sogar besser wirkt als Zoloft. Etwa 40 Minuten Training mäßiger Intensität drei bis fünf Mal pro Woche hatten die stärkste antidepressive Wirkung.


      Bewegung führt nicht nur zur Ausschüttung von Endorphinen, den natürlichen Antidepressiva in unserem Körper, sondern auch von Serotonin, einem Botenstoff, der stimmungsaufhellend wirkt. Viele der heute verwendeten Antidepressiva, wie Sertralin oder Fluoxetin (Prozac), sind SSRIs (selektive Serotonin-Wiederaufnahme-Hemmer), die in die Gehirnchemie eingreifen, indem sie die Serotoninmenge erhöhen, denn der Serotoninspiegel ist bei einer Depression niedriger. Die Bewegungskomponente in Ihrem Programm zur Alzheimer-Vorbeugung wird also nicht nur Ihrem Gedächtnis helfen, sondern auch Ihre Stimmung heben.


      Runter von der Couch


      Eines Abends stellte ich meinen Wecker auf 20 Minuten früher, damit mir vor der Arbeit noch Zeit für das Laufband bliebe. Dann weiß ich nur noch, dass der Wecker losging und ich die Schlummertaste drückte, um noch ein paar Minuten zu gewinnen. Sobald ich aus dem Bett war, dachte ich, eine Tasse Kaffee und die Zeitung würden mir vor dem Workout guttun. Das Kreuzworträtsel sah irgendwie einfach aus. Ich füllte es aus und wollte dann meine Turnschuhe aus dem Schrank holen, konnte sie aber in dem Chaos nicht finden. Ich begann, meine Schuhe ordentlich einzuräumen, bis ich bemerkte, dass im Regal darüber ein zerwühlter Stapel Pullis lag, die ich neu zusammenlegen musste. Bin ich zwanghaft? Möglich, aber als ich auf die Uhr sah, merkte ich plötzlich, dass ich das Laufband streichen und schleunigst unter die Dusche musste, wenn ich nicht zu spät zur Arbeit kommen wollte. Vielleicht würde ich am Abend trainieren …


      Jetzt finde ich fast immer Zeit für mein tägliches Training. Der schwierigste Teil eines Trainingsprogramms ist für die meisten von uns der Anfang. Sobald daraus eine Gewohnheit wird und die positive Wirkung einsetzt, wird das Durchhalten viel einfacher. Wenn wir also alle wissen, dass Bewegung gut für Herz und Lebenserwartung ist, warum läuft nicht jeder von uns jede Woche 16 Kilometer? Und mit all den neuen Erkenntnissen über die schützende Wirkung für das Gehirn, die mögliche Hilfe gegen Alzheimer – sollten die Laufstrecken nicht überfüllt sein?


      Ein Grund, dass nicht jeder sofort auf ein Laufband hüpft, mag sein, dass die meisten Menschen Dingen, die in der Zukunft liegen, nicht so großen Wert beimessen. Unser Gehirn ist auf sofortige Befriedigung programmiert. Wir wollen das, was wir im Moment vor Augen haben, besonders, wenn es gut aussieht, sich gut anfühlt oder gut schmeckt. Die Vorstellung, sich für etwas anstrengen zu müssen, was man in Zukunft erreichen könnte – einen wohlgeformten Körper oder einen größeren Stirnlappen – erscheint theoretisch und fern, auch wenn es vielleicht nur ein oder zwei Wochen dauert, bis eine spürbare Wirkung eintritt.


      Forschungen des Ökonomen George Loewenstein an der Carnegie Mellon University zeigen, dass die meisten Menschen lieber heute eine kleine Belohnung bekommen als eine größere in der Zukunft.[59] Sein Team stellte Freiwillige unterschiedlicher Altersgruppen vor die Wahl: 20 Dollar sofort auf die Hand oder 110 Dollar nach sechs Monaten Wartezeit. Die meisten Teilnehmer entschieden sich für das schnelle Bargeld. Wenn Neurowissenschaftler beobachten, was in den Gehirnen der Menschen bei einer solchen Entscheidung vor sich geht, wird offensichtlich, dass die Aussicht auf eine sofortige Belohnung einen wesentlich größeren Erregungszustand hervorruft als die auf einen zukünftigen Lohn und die damit verbundene Wartezeit.


      Die gute Nachricht ist, dass körperliche Bewegung sofortige Befriedigung schafft. Die Endorphinausschüttung tritt umgehend ein und erzeugt ein Wohlgefühl. Ein Spaziergang draußen in der frischen Luft wirkt belebend und aufbauend. Wettkampfsportarten wie Basketball und Tennis machen Spaß und sind außerdem ein ausgezeichnetes aerobes Training. Wir müssen nur den ersten Schritt tun.


      Wenn wir körperliche Bewegung fest in unseren Tagesablauf integrieren, holen wir uns das Endorphin-Hoch ohne großen Aufwand. Und einer Woche zeigen sich vielleicht schon weitere positive Folgen, etwa ein strafferer Körper, eine gesteigerte Leistungsfähigkeit und ein geringeres Gewicht.


      Aerobes Training für den Kopf


      Aerobes Training ist ein unerlässlicher Bestandteil jedes Programms zur Alzheimer-Vorbeugung. Ob Sie Treppen steigen oder Bahnen schwimmen, Ziel ist es, den Puls zu beschleunigen, damit mehr Sauerstoff und Nährstoffe ins Gehirn gelangen.


      Entscheidend ist, dass Sie von Ihrer Grundkondition ausgehen und Ihre Fitness allmählich aufbauen. Wenn Ihre Ausdauer größer wird, werden Herz und Lunge leistungsfähiger – Sie können mit weniger Anstrengung länger trainieren – und Ihr Gehirn profitiert davon, dass das Herz effizienter arbeitet.


      Mir hilft es, mir kleine, erreichbare Ziele zu setzen, etwa meinen morgendlichen Spaziergang um zwei Häuserblocks zu verlängern oder die Steigung auf meinem Laufband um ein oder zwei Stufen zu erhöhen. Das Bewältigen solch kleiner Meilensteine motiviert mich zum Weitermachen. Machen Sie das Workout zum Teil Ihres Tagesablaufs, Herz, Lunge und Kreislauf werden es Ihnen danken. Auch Ihr Risiko für Bluthochdruck, Diabetes und andere altersbedingte Erkrankungen, die die Nervenzellen schädigen können, sinkt, und auf Ihr Gewicht wirkt sich Sport auch positiv aus.


      Die Trainingseinheiten müssen nicht Stunden dauern: Auch kurze Anstrengungen fördern die Gesundheit. Systematische Studien zeigten, dass viele kurze Bewegungsphasen – drei zehnminütige Einheiten über den ganzen Tag verteilt – zur Gewichtskontrolle und Verringerung des Risikos von Herz-Kreislauf-Erkrankungen ebenso wirksam sind wie eine am Stück absolvierte halbstündige Einheit.[60]


      Beginnen Sie mit Aufwärmübungen. Dadurch steigt der Puls, und das Herz ist auf die weiteren Trainingsanstrengungen vorbereitet. Nehmen Sie sich nach dem aeroben Training einige Momente Zeit fürs Abwärmen, um Ihrem Körper die Rückkehr in den Ruhezustand zu erleichtern. Abschließendes Dehnen hält die Muskeln geschmeidig und biegsam und beugt dem Muskelkater vor.


      An dieser Stelle finden Sie einige Vorschläge für aerobes Training. Für was Sie sich entscheiden, wird davon abhängen, was für Sie gut machbar ist und zu Ihrer Lebensweise passt. Da das Gehirn sich nach Abwechslung sehnt, gönnen Sie sich aber ab und zu eine andere Art von Training.


      Anregungen für aerobes Training


      Machen Sie einen Spaziergang! Ob Sie auf dem Laufband, auf dem Gehweg, durch den Wald oder durch ein Einkaufszentrum gehen – es tut Ihnen in jedem Fall gut.


      Viele Babyboomer haben schon Bekanntschaft mit chronischen Schmerzen – durch kaputte Knie, einen Bandscheibenvorfall oder dergleichen – gemacht, was das Laufen oder Jogging als Fitnesstraining wenig ratsam erscheinen lässt. Wir wissen heute, dass flottes Gehen ebenso gut für Ihr Gehirn und Ihren Körper ist wie Laufen – außerdem hat es den Vorteil, dass das Verletzungsrisiko dabei minimal ist.


      Ich wohne in einer Hügellandschaft und lasse am Wochenende gerne mein Auto unten stehen. Auf diese Weise komme ich zu meinem Nachmittagsspaziergang und erledige gleichzeitig meine Besorgungen. Manche verwenden einen Schrittzähler, damit sie wissen, wie weit sie gegangen sind und wie viele Kalorien sie verbrannt haben. Das habe ich auch schon versucht, aber ich schaue dann so oft auf den Schrittzähler, dass ich gegen Bäume und Personen laufe.


      Wenn genug Zeit ist, baue ich meine Spaziergänge zu einem Familienausflug samt Hund aus, dann habe ich Gelegenheit zuzuhören, wie meine Kinder – sie sind im Teenageralter – sich über die Hügellandschaft beschweren und wie sie unentwegt fragen, wann wir wieder umdrehen und nach Hause gehen. Laufen in hügeliger Landschaft hat eine positive Wirkung auf die Ausdauer und die Herzfrequenz.


      Fahren Sie Rad! Ungefähr eine von drei Personen über 65 leidet unter Knie- oder Knöchelschmerzen. Die gleichmäßige, kreisförmige Bewegung beim Radfahren ist nicht nur ein gutes aerobes Training, sie kräftigt auch die Kniegelenke. Fahren Sie aber nie ohne Sturzhelm – Kopfverletzungen erhöhen das Alzheimer-Risiko. Lassen Wetter oder Wohnumgebung ein Fahrradfahren im Freien nicht zu, sind Zimmerfahrrad oder Crosstrainer eine gute Alternative. Außerdem können Sie dann beim Trainieren Nachrichten schauen oder ein Buch lesen, und Sie brauchen keinen Helm, der Ihre Frisur ruinieren könnte.


      Gehen Sie schwimmen! Ich liebe Schwimmen, es ist nicht nur tolles Herz-Kreislauf-Training, es beansprucht beinahe jede Muskelgruppe im Körper. Da es mit keiner Gewichtsbelastung einhergeht, ist es ideal für Menschen mit Gelenkproblemen. Sie können mit einigen wenigen Bahnen beginnen und sich allmählich steigern. Im Falle einer Vorschädigung helfen verschiedene Schwimmstile, die Überlastung einzelner Muskelgruppen oder Gelenke zu vermeiden.


      Nehmen Sie den Schläger in die Hand! Sportarten wie Tennis und Racquetball machen Lust auf Bewegung. Zum aeroben Training kommt hier die geistige Herausforderung – drei wichtige Gehirnregionen für die Auge-Hand-Koordination, die Bewegung und das Gleichgewicht werden gestärkt. Auch Tischtennis bietet diese Vorteile. Schach ist natürlich eine geistige Herausforderung, das Herz-Kreislauf-System wird allerdings nicht besonders gefordert, es sei denn, Sie laufen zwischen den Zügen besonders viel auf und ab.


      Verausgaben Sie sich bei der Hausarbeit. Ich helfe gelegentlich ein wenig im Haushalt (Gigi würde sagen sehr gelegentlich). Epidemiologische Studien fanden einen Zusammenhang zwischen einem geringeren Alzheimer-Risiko und beinahe jeder Tätigkeit, die Atmung und Puls beschleunigt. Laubrechen im Garten, Böden wischen, Dachboden aufräumen – all das erfordert Heben, Bücken und andere Bewegungen, die Sie ganz ordentlich ins Schwitzen bringen können. Und Hausarbeit verbraucht Kalorien: Sie können in nur zehn Minuten 50 Kalorien verbrennen, wenn Sie Sträucher schneiden, 75 durch Rasenmähen.


      Schwingen Sie das Tanzbein! Tanzen kombiniert aerobe körperliche Bewegung mit emotionaler und sensorischer Anregung und Bewegungskoordination, außerdem pflegen Sie soziale Kontakte. Wissenschaftler würden das als bereicherte Umgebungsbedingungen bezeichnen. Gehirnszintigraphie-Aufnahmen geübter Tänzer zeigen verstärkte neurale Schaltkreise in Bereichen, die mit der motorischen Steuerung zu tun haben, sowie größere Neuroplastizität im Gehirn im Vergleich zu Anfängern im Tanzen.[61] Wissenschaftler der Ruhr-Universität Bochum fanden heraus, dass Personen über 65, die durchschnittlich 17 Jahre lang Hobbytänzer waren, signifikant bessere kognitive, motorische und Wahrnehmungsfähigkeiten aufwiesen als die nicht tanzende Kontrollgruppe.[62]


      Gehen Sie Gassi! Jemanden runter von der Couch und auf das Laufband zu bringen, ist eine Sache – ihn längerfristig von der Couch fernzuhalten eine ganz andere. Untersuchungen des veterinärmedizinischen Instituts der Universität Missouri zeigten, dass die Antwort ganz einfach sein kann: Schaffen Sie sich einen Hund an.[63] Ein Hund motiviert Menschen zu kontinuierlicher Bewegung. Bello muss raus, auch wenn Ihnen nicht danach zumute ist. Die Durchhalterate bei einem Programm, in dem die Teilnehmer regelmäßig spazieren gehen sollten, betrug bei Hundebesitzern über einen Zeitraum von 50 Wochen 72 Prozent.


      Auch Einkaufen kann Sport sein … Viele Menschen gehen gerne einkaufen. (Sie wissen, ob das auf Sie zutrifft.) Einkaufen verbindet körperliche Bewegung, wie das Gehen zwischen den Läden und eventuell das Anprobieren von Hunderten Paar Schuhen, mit Gehirnaktivitäten wie dem Durchsuchen von Angebotsware oder dem Auswählen von Farben sowie dem Berechnen des um 30 Prozent reduzierten Preises. Einkaufen kann sich negativ auf Ihre Kreditkartenabrechnung auswirken, doch es kann gut für Ihr Gehirn sein, denn es sorgt für Bewegung und aktiviert Gehirnzentren, die Gedächtnis, Planung sowie visuelle und räumliche Fähigkeiten steuern. Und vergessen Sie nicht die sozialen Kontakte, die sich ergeben, wenn das Verkaufspersonal Sie umringt und über Ihre fabelhafte Wahl staunt.


      Kraft- und Widerstandstraining


      Seit Jahren weiß man um die wohltuende Wirkung aeroben Trainings für Herz und Gehirn. Die neuesten wissenschaftlichen Forschungen deuten darauf hin, dass Gewichtheben und Widerstandstraining kognitive Vorteile bringen – das hat sogar mich dazu bewegt, ins Fitnessstudio zu gehen. Ich wechsle nun ab zwischen aerobem und Kraft- beziehungsweise Widerstandstraining. Jeden zweiten Tag eine Pause vom Laufband tut Knien mittleren Alters gut.


      Widerstands- und Krafttraining schützt nicht nur die Gehirngesundheit und baut Muskelmasse auf, es erhöht auch die Knochendichte und senkt so das Risiko für Osteoporose. Krafttraining trägt darüber hinaus zur Stabilisierung des Blutzuckers bei und kann so vor Diabetes schützen. Die meisten Menschen halten Gewichtheben für einen Sport, der sich für junge Muskelprotze eignet, doch Forschungen zeigen, dass ältere Personen, auch Achtzigjährige, davon profitieren.[64]


      Unabhängig vom Alter ist es wichtig, jeweils den Muskel und seinen Gegenspieler zu trainieren, also etwa Bizeps und Trizeps, um das Verletzungsrisiko zu reduzieren. Beginnen Sie ein Gewichttraining immer mit leichten Gewichten, erhöhen Sie dann mit zunehmender Muskelkraft allmählich die Anzahl der Wiederholungen und die Gewichtsbelastung. Auf diese Weise vermeiden Sie Verletzungen und erzielen nachhaltige Erfolge.


      Krafttraining verursacht winzige Risse im Muskelgewebe. Wenn Sie an aufeinanderfolgenden Tagen unterschiedliche Muskelgruppen trainieren, haben die Muskeln Zeit, sich zu regenerieren und neues Gewebe aufzubauen. Trainieren Sie zum Beispiel an einem Tag Ihre Oberkörpermuskulatur (Arme, Schultern, Rücken und Brust), am nächsten dann den Unterkörper (vordere und hintere Oberschenkelmuskeln, Waden). Oder wechseln Sie tageweise zwischen Gewichts- und Ausdauertraining. Sehen Sie sich die folgenden Kräftigungsübungen für den Aufbau von Körper und Geist an.


      Beispielübungen aus dem Kraftsport


      Arbeit mit Gewichten. Beim Training mit freien Gewichten können Muskeln aus vielen Winkeln trainiert werden, was ein isoliertes Kräftigen spezifischer Muskelgruppen zulässt. Ein Trainer oder ein erfahrener Sportler kann Ihnen dabei helfen, die korrekte Ausführung zu erlernen, damit Sie Kontrolle, Gleichgewicht und Koordination entwickeln können und sich nicht verletzen. Wer im Fitnessstudio trainiert, kann mit den Maschinen dort eine vergleichbare Wirkung erzielen. Die Maschine führt den Bewegungsablauf beim Gewichtheben und sichert die korrekte Haltung. Auch hier hilft die Beratung durch einen Trainer, um die Effektivität des Trainings zu erhöhen und das Verletzungsrisiko zu verringern.
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      Widerstandstraining und isometrische Übungen. Gymnastikbänder, wie es sie in Drogeriemärkten oder im Sportfachhandel gibt, werden in unterschiedlichen Zugstärken angeboten und können zum Trainieren der Muskeln des Ober- und Unterkörpers eingesetzt werden. Anstelle mit mehreren Bändern unterschiedlicher Stärke zu arbeiten, können Sie Ihr Band doppelt zusammenlegen oder um das Handgelenk wickeln, um es zu straffen und den Widerstand zu erhöhen, wenn Ihre Kraft allmählich zunimmt. Gymnastikbänder wiegen nicht viel und nehmen kaum Raum ein – daher sind sie ideal, auch auf Reisen zu trainieren. Stellen Sie sich mitten auf das Band, so können Sie mit Curls Ihren Bizeps oder durch seitliches Heben der gestreckten Arme die Schultern trainieren. Wenn Sie das Band mit einer Hand hinter den Rücken führen und das andere Ende mit der anderen über den Kopf heben, bearbeiten Sie den Trizeps (siehe Abbildungen).
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      Eine andere Möglichkeit sind isometrische Übungen. Dabei handelt es sich um Muskelkontraktionen gegen einen Widerstand, jedoch ohne Bewegung, das heißt, ohne die Länge des Muskels zu verändern. Hier ist ein Beispiel für eine einfache isometrische Übung, die den Oberkörper kräftigt (Bizeps, Trizeps und Brustmuskulatur): Sitzen Sie gerade und drücken Sie die Hände vor der Brust gegeneinander. Atmen Sie langsam und tief und halten Sie den Druck für fünf Sekunden; machen Sie zwischen den Wiederholungen eine Pause.


      Übungen für Gleichgewicht und Stabilität


      Der Gleichgewichtssinn erlangt mit zunehmendem Alter immer mehr Bedeutung für die Gesunderhaltung von Körper und Gehirn. Ältere Studienteilnehmer, die Gleichgewichtsübungen in ihr Trainingsprogramm aufnehmen, weisen signifikante Verbesserungen in ihrer Merkfähigkeit und anderen kognitiven Fähigkeiten auf.[65] Ein guter Gleichgewichtssinn hilft zudem, Verletzungen durch Stürze zu vermeiden.
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      Stürze sind eine große Gefahr für die Gehirngesundheit: Ein Schädeltrauma, das mit Bewusstlosigkeit von mehr als einer Stunde verbunden ist, verdoppelt das Risiko für eine Alzheimer-Erkrankung.


      Gleichgewichtsübungen stimulieren die Entsendung von Botschaften aus den entsprechenden neuralen Schaltkreisen im Gehirn in den Körper. Die Übungen helfen dem Körper, bei Unsicherheit das Gleichgewicht leichter wiederzuerlangen. Die zuständigen neuralen Netzwerke sagen uns, wie wir reagieren müssen und wie viel Spannung eine Muskelgruppe benötigt, damit der Körper aufrecht stehen bleibt.


      Für ein Gleichgewichtstraining braucht man keine besondere Ausrüstung. Auf einem Bein stehen und in den Spiegel schauen ist eine einfache und wirksame Übung. Zählen Sie anfangs bis fünf oder bis zehn. Wenn Sie auf jedem Bein 30 Sekunden lang das Gleichgewicht halten können, versuchen Sie es mit geschlossenen Augen. Das ist wesentlich schwieriger, aber mit Übung machbar. Im Folgenden finden Sie noch einige Vorschläge zur Verbesserung Ihres Gleichgewichtssinnes.


      Vorschläge für das Gleichgewichtstraining


      Tanzen trainiert nicht nur die Ausdauer und macht Spaß, es fördert auch das Gleichgewicht. Forscher der Aristoteles-Universität Thessaloniki in Griechenland bewerteten die Wirkung eines zehnwöchigen traditionellen griechischen Tanzprogramms für das Gleichgewicht bei gesunden älteren Menschen nach objektiven Kriterien.[66] Dabei zeigte sich, dass die Tanzgruppe im Vergleich zu einer Kontrollgruppe signifikante Verbesserungen in ihrem Gleichgewicht aufwies, und zwar sowohl im Stand als auch in Bewegung. Andere Studien ergaben, dass ältere Menschen, die regelmäßig tanzen gehen, beim Stehen und Gehen besser das Gleichgewicht halten als Nichttänzer.[67] Ob Sie nun Cha-Cha-Cha, Rumba oder Mambo vorziehen, spielt dabei keine Rolle.


      Die beliebte fernöstliche Sportart Tai Chi arbeitet mit langsamen, gleichmäßigen Bewegungen und wirkt sich in mehrerlei Hinsicht positiv auf die Gehirngesundheit aus. Der meditative Aspekt lindert Stress, während die langsamen, gezielten Bewegungen das Herz-Kreislauf-System sowie das Gleichgewicht trainieren. Das Erlernen und korrekte Ausführen der Übungen aktiviert allem Anschein nach darüber hinaus spezielle neurale Schaltkreise und bietet so auch Training fürs Gehirn.


      Pilates wurde von Joseph Pilates entwickelt, um den Körper zu kräftigen, die Beweglichkeit zu fördern und die Koordination zu verbessern. Es umfasst kontrollierte Bewegungen, die die tiefliegende Muskulatur am Bauch, unteren Rücken, Po und der Innenseite der Oberschenkel kräftigen. Diese Muskelgruppen stützen den gesamten Körper und sorgen für Stabilität. Eine Studie an Personen mittleren Alters, die einen zwölfwöchigen Pilates-Kurs mit zwei Trainingsstunden pro Woche besucht hatten, zeigte signifikante Verbesserungen der objektiven Werte für Gleichgewicht und Haltung im Vergleich zu einer Kontrollgruppe.[68] Für ein vollständiges Pilates-Programm ist die Anleitung durch einen Lehrer und eine spezielle Ausrüstung nötig, einfachere Übungen nach demselben Prinzip kann man aber eigenständig machen.


      Der Gymnastikball: Vor Jahren, als unsere Kinder noch klein waren, kam ich ins Schlafzimmer und sah einen riesigen orangefarbenen Ball am Fußende des Bettes am Boden liegen. Er sah aus wie ein kleiner orangefarbener Planet. Ich bemerkte, dass die Füße meiner Frau hinter dem Bett hervorlugten, sie balancierten auf dem Ball, zogen ihn heran und schoben ihn wieder weg.


      »Was machst du damit? Gehört der den Kindern?« Sie wollte nicht gestört werden, sie trainierte ihre Gesäßmuskeln.


      Mittlerweile kenne auch ich viele Möglichkeiten, den Gymnastikball zum Dehnen, zum Kräftigen der tiefer gelegenen Muskulatur und zur Verbesserung des Gleichgewichts einzusetzen. Der Gymnastikball bringt eigentlich ein instabiles Element in jede Übung, sodass wir zusätzliche Muskelgruppen einsetzen müssen. Forscher der Bond University in Australien stellten fest, dass das Training mit dem Gymnastikball die Ausdauer und Flexibilität der Muskeln des unteren Rückens, die Kraft in den Beinen und das Gleichgewicht signifikant fördert.[69]


      Fitnesstraining für Anfänger


      Verschleiß und Abnützung lassen unseren Körper im Laufe der Jahre anfälliger für Verletzungen werden, daher müssen wir anders als in früheren Jahren Vorsicht walten lassen und unsere Kreativität einsetzen, um unsere Fitnessziele ohne Blessuren zu erreichen. Spezifische Übungen zur Kräftigung verletzungsanfälliger Körperteile können hier viel bewirken. Nachfolgend finden Sie ein paar Übungen, die sich zur Kräftigung der Kernmuskulatur, die den Rücken schützt, und Verbesserung des Gleichgewichtsgefühls bewährt haben. Sie brauchen dazu keinerlei Ausrüstung und können sie überall machen.


      Einfache Dehn- und Kräftigungsübungen für die Rumpfmuskulatur


      Die Bauchmuskeln stärken: Sie liegen auf dem Rücken, die Knie sind aufgestellt, die Füße stehen flach auf dem Boden. Beim Ausatmen spannen Sie die Bauchmuskeln an, der Bauchnabel geht nach innen, in Richtung Wirbelsäule. Tief einatmen. Legen Sie die Hände in den Nacken, ziehen Sie beim Ausatmen den Bauchnabel ein, spannen Sie den Bauch an – der entscheidende Teil – und heben Sie den Oberkörper in Richtung Decke. Ziehen Sie dabei nicht den Nacken und Kopf mit den Händen nach oben, sondern heben Sie sie mit der Kraft der Oberkörpermuskeln an. Schwieriger wird es, wenn Ihr Rücken auf einem Gymnastikball liegt (siehe Foto unten).
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      Der »Jagdhund«: Gehen Sie in die Bankstellung, die Hände sind genau unter den Schultern positioniert, die Knie genau unter den Hüften. Der Rücken bleibt gerade, der Bauch ist eingezogen, der Kopf in Verlängerung der Wirbelsäule. Strecken Sie den rechten Arm gerade nach vorne und das linke Bein gerade nach hinten. Halten Sie die Position zunächst fünf Sekunden.


      Dann wechseln Sie die Seite – das ganze machen Sie fünf Mal. Steigern Sie sich allmählich auf 30 Sekunden.


      Seitliche Dehnung. Die Füße stehen schulterbreit auseinander. Heben Sie den rechten Arm über den Kopf und lehnen Sie sich, während Schultern, Hüften und Knie in einer Ebene bleiben, nach links, bis Sie spüren, dass die Muskeln an der rechten Körperseite gedehnt werden. Halten Sie die Position fünf Sekunden, und dehnen Sie dann die andere Seite. Insgesamt zehn Wiederholungen.


      Schulterbrücke: Sie liegen auf dem Rücken, die Knie sind aufgestellt, die Füße stehen flach auf dem Boden. Heben Sie das Becken vom Boden ab, spannen Sie die Gesäßmuskeln an und zählen sie bis fünf, senken Sie das Becken dann vorsichtig ab. Zehn Wiederholungen.


      Dehnung der hinteren Oberschenkelmuskulatur: Sie stehen vor einem Stuhl, einem Tisch oder einer Wand. Heben Sie das rechte Bein und stützen Sie sich mit der Ferse auf Ihrem Hilfsmittel ab. Beugen Sie sich nach vorne, während beide Beine gestreckt bleiben, bis Sie die Dehnung an der Rückseite des Oberschenkels spüren. Halten Sie die Position zehn Sekunden, bevor Sie die Seite wechseln.


      Dehnung der vorderen Oberschenkelmuskulatur: Sie stehen mit parallelen Knien und heben den rechten Fuß nach hinten in Richtung Po an. Fassen Sie den Fuß mit der rechten Hand und halten Sie die Position zehn Sekunden. Dehnen Sie dann den anderen Oberschenkel. Stützen Sie sich, wenn nötig, mit der anderen Hand an einem Stuhl oder Tisch ab.


      Das sind nur einige wenige Beispiele für die vielen Dehn- und Kräftigungsübungen, die Sie zur Steigerung Ihrer Fitness und zur Vorbeugung von Verletzungen machen können. Suchen Sie tagsüber, wann immer es geht, nach einer Gelegenheit, Herz und Kreislauf zusätzlich zu fordern, etwa indem Sie statt des Aufzugs die Treppe nehmen oder eine Besorgung in der Nähe zu Fuß erledigen statt mit dem Auto. Viele Menschen motiviert es, wenn sie sich zum Fitnesstraining mit anderen treffen. Es muss keine Wettkampfsportart sein – Sie können auch mit einem Freund einen flotten Spaziergang durch Ihre Wohngegend oder auf benachbarten Laufbändern im Fitnessstudio machen. Den Körper durch Bewegung gesund zu erhalten ist ein wesentlicher Bestandteil jedes Programms zur Alzheimer-Vorbeugung.
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      Gehirngesunde Ernährung
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      »Ich meide naturbelassene Lebensmittel grundsätzlich. Ich bin in einem Alter, in dem man alle Konservierungsstoffe braucht, die man kriegen kann.«


      George Burns, US-amerikanischer Schauspieler und Komiker

    

  


  
    
      


      Carolyn B. kämpfte seit ihrer Teenagerzeit mit ihrem Gewicht. Nun, da sie selbst bereits zwei Kinder im Teenageralter hatte, war das nicht anders. Schon über sieben Kilo weniger wäre sie hoch erfreut gewesen. Carolyn hatte jede neue Diät ausprobiert, doch jedes Kilo, das sie verloren hatte, hatte sie bald wieder zugenommen. Ihr Job im Marketing war hektisch und anstrengend, daher hatte sie nicht immer Zeit für ein gesundes Mittagessen. Dann noch jeden Tag nach der Arbeit nach Hause zu hetzen und in aller Eile ein Abendessen für Ehemann und Kinder auf den Tisch zu zaubern, war auch keine Garantie für kalorienarme, gesunde Mahlzeiten. Aber sie bemühte sich. Sie widerstand den Pommes frites, die es mittags in der Kantine gab, sie aß Salat, wann immer es ging. Sie hatte die Badezimmerwaage ausrangiert, weil der allmorgendliche Blick auf die Waage dazu führte, dass Essen ihr wie ein Problem vorkam. Sie wog zwar mehr, als sie wollte, fühlte sich aber davon abgesehen ziemlich gut.


      Als Carolyn dann zur jährlichen Vorsorgeuntersuchung ging, erlebte sie eine böse Überraschung – sie hatte seit ihrem letzten Termin fünf Kilogramm zugenommen. Fünf Kilo! Wie konnte das sein? Aber dann fielen ihr die Schokoriegel aus dem Automaten ein, die sie sich tagsüber bei besonders großem Stress gönnte, und die spätabendlichen Knabbereien, wenn ihr Mann längst eingeschlafen war und sie alleine vor dem Fernseher saß. Und nun äußerte ihr Arzt auch noch die Sorge, sie könne an Diabetes leiden. Das machte ihr wirklich Angst.


      Der Arzt erklärte, dass Menschen mit Diabetes häufig auf Medikamente angewiesen waren, um ihre Blutzuckerwerte zu regulieren; doch auch Bewegung und gesunde Ernährung hatten einen Einfluss. Ohne Behandlung konnte Diabetes gefährlich werden und ihr Risiko für Alzheimer und andere altersbedingte Krankheiten erhöhen.


      Carolyn war wie benommen, als sie wegging. Diabetes? Alzheimer? In ihrem Kopf drehte sich alles, am liebsten wäre sie an der nächsten Ecke stehen geblieben und hätte fünf Hotdogs verdrückt. Aber sie beherrschte sich. Hier ging es nicht um ihr Aussehen, der Arzt sprach über ernsthafte Erkrankungen. Wenn sie je motiviert war, ihre Essgewohnheiten zu verändern, dann jetzt.


      Der Schlüssel zu einer gesunden Ernährung ist nicht eine Diät, sondern eine grundsätzlich neue Einstellung zum Thema Essen. Wie viele Menschen verwendete Carolyn viel Zeit und Energie auf die Sorge, ob ihr Körpergewicht sich nachteilig auf ihr Aussehen auswirkte, und dieser Gedanke war eng mit ihrem Selbstwertgefühl verbunden. Letztendlich hatte ihr der Arzt jedoch klargemacht, dass ihre Ernährung nicht nur ihr Aussehen betraf, sondern auch Auswirkungen auf ihre Gesundheit hatte. Carolyn überdachte ihre Essgewohnheiten – die Planung, die Zubereitung und das Essen selbst. Sie setzte sich ein neues Ziel: sich so zu ernähren, dass es gut für ihren Körper und ihr Gehirn war. Und sie war fest entschlossen, auch ihre Familie dazu zu bringen.


      Zu einer gesunden Ernährung gehören alle Vitamine und Nährstoffe, die der Körper braucht. Wissenschaftliche Forschungen zeigen, dass bestimmte Nahrungsmittel der Gehirngesundheit dienlich sind, andere besser gemieden werden sollten. Eine Studie der Columbia University an 2000 Personen über 65 Jahren stellte ein geringeres Alzheimer-Risiko bei jenen Probanden fest, die mehr Nüsse, Fisch, Tomaten, Geflügel, Gemüse und Obst aßen und weniger fettreiche Milchprodukte, rotes Fleisch und Butter.[70] Diese und viele andere Studien zeigen, dass gesunde Mahlzeiten zur Vorbeugung vieler verbreiteter gesundheitlicher Störungen beitragen, die die Gehirnfunktion und das Alzheimer-Risiko beeinflussen.


      Übergewicht – eine Epidemie


      In den letzten zwei Jahrzehnten stieg die Häufigkeit von Adipositas in unserer Gesellschaft dramatisch an. Derzeit sind etwa 23 Prozent der deutschen Bevölkerung fettleibig, und laut Untersuchungen der US-amerikanischen Centers for Disease Control and Prevention ist Adipositas besonders für Menschen ab 50 ein Problem.[71] Adipositas oder Übergewicht erhöhen das Risiko für Herzerkrankungen, Schlaganfälle und Diabetes. Adipositas schadet auch der Gehirngesundheit und erhöht die Gefahr einer Alzheimer-Erkrankung.[72]


      Einer von fünf Fettleibigen leidet an einem Cluster von Störungen, der als metabolisches Syndrom bekannt ist. Dieses Syndrom geht einher mit vermehrter (stammbetonter) Adipositas, erhöhten Blutzucker- und Triglyzeridwerten sowie Bluthochdruck. Auf der anderen Seite ist der Wert für das »gute« HDL-Cholesterin niedrig. Im Vergleich zu Personen mit normalen Stoffwechselwerten haben Menschen mit metabolischem Syndrom ein höheres Risiko für Herzerkrankung und Gedächtnisverlust. In einer über vier Jahre angelegten Studie an mehr als 7000 Franzosen von 65 Jahren aufwärts waren ein hoher Cholesterinspiegel oder niedrige Werte beim gesunden HDL-Cholesterin, Bluthochdruck und hohe Blutzuckerwerte mit stärkerer kognitiver Beeinträchtigung assoziiert.[73]


      Wir können aus Körpergröße und Gewicht unseren Body-Mass-Index (BMI) errechnen und auf dieser Basis abschätzen, wo unser Idealgewicht liegt. Von Adipositas spricht man meist bei einem BMI über 30, während der BMI bei Übergewicht oder Präadipositas zwischen 25 und 30 liegt. Ein gesundes Gewicht entspricht einem BMI unter 25.


      Mit der folgenden Formel können Sie Ihren BMI berechnen. Wer seinen BMI gerne online berechnen möchte, findet im Internet zahlreiche Möglichkeiten, zum Beispiel unter http://www.onmeda.de/ratgeber/ernaehrung/tests/bmi_rechner.html.


      Formel zur Berechnung des BMI


      BMI = Gewicht in Kilogramm : (Größe in Metern)²


      In einer Studie an mehr als 2000 gesunden Probanden zwischen 32 und 62 Jahren fanden Wissenschaftler der Universität Toulouse in Frankreich heraus, dass ein höherer BMI zu Studienbeginn mit stärkerer kognitiver Degeneration nach fünf Jahren assoziiert war.[74] Menschen mit hohem BMI fiel es schwerer, in standardisierten Tests eine Liste von Wörtern zu lernen und Zahlen durch Symbole zu ersetzen. Ihr Gehirn konnte Informationen weniger schnell verarbeiten.


      Doch der BMI alleine sagt noch wenig über das Körperfett aus. Manche Menschen können einen höheren BMI und dennoch ein gesundes Gewicht haben, weil ihr Anteil an Muskelmasse größer ist als beim Durchschnitt. Andererseits gibt es aber Personen mittleren oder höheren Alters, die einen normalen BMI aufweisen, aber sehr viel Körperfett und wenig Muskelmasse haben. Auch bei einem normalen BMI kann das Risiko für ein metabolisches Syndrom erhöht sein.


      Das Fettgewebe, das unsere Taille in die Breite gehen lässt, ist ziemlich aktiv in der Regulierung unserer Körperfunktion. Die Zellen, Hormone und anderen Moleküle, die im Fettgewebe der Körpermitte produziert und gespeichert werden, begünstigen besonders bei Fettleibigen die Entstehung von Insulinresistenz – die Zellen reagieren immer weniger auf Insulin, ein Hormon, das den Blutzuckerspiegel reguliert. Insulinresistenz kann zu Diabetes führen und das Risiko für Herz-Kreislauf-Erkrankungen erhöhen. Forscher der medizinischen Fakultät der Universität Boston stellten fest, dass bei Menschen mit einem durchschnittlichen Alter von 60 Jahren die Gehirngröße umso geringer ist, je stärker die stammbetonte Adipositas ausgeprägt ist – unabhängig vom Körpergewicht – und wie wir wissen, ist eine geringere Gehirngröße mit einem höhreren Demenzrisiko assoziiert.[75]


      Carolyns Sorge über die zusätzlichen Kilos war also nicht unbegründet. Dazu kommt, dass das Abnehmen umso schwieriger wird, je länger wir das Übergewicht mit uns herumtragen. Neurowissenschaftler fanden Hinweise darauf, dass mit steigendem BMI die Fähigkeit zur Zügelung des Appetits abnehmen könnte und Nervenzellen im Stirnlappen zunehmende Fehlfunktionen entwickeln.[76] Der Stirnlappen ist der Gehirnbereich, der das logische Denken und die Impulskontrolle steuert.


      Nutzen Sie Ihre Vorstellungskraft


      Ich erinnere mich, dass meine Mutter manchmal, wenn ich als Kind von der Schule nach Hause kam, eben dabei war, eine Schokoladentorte zu glasieren. Sie war als Nachtisch gedacht, und das bedeutete, dass ich darauf warten musste, bis wir nach dem Abendessen endlich ein Stück davon bekamen. Sie war nicht umzustimmen. Sie sagte, ich solle mir die Idee, sofort ein Stück Torte zu essen, aus dem Kopf schlagen. Und hier irrte sich meine Mutter (tut mir leid, Mama).


      Unser Gehirn sendet beständig Signale aus, die uns mitteilen, ob wir hungrig sind oder nicht und worauf wir Hunger haben. Wenn wir Verlangen nach ungesunden oder auch nach zu vielen Nahrungsmitteln haben, müssen wir mit diesen Signalen fertigwerden. Manchmal funktionieren die Strategien zur Beherrschung von Gelüsten allerdings nicht so, wie man annehmen würde.


      2010 veröffentlichte die Zeitschrift Science eine Studie, wonach wir, wenn wir Verlangen nach einem Stück Schokokuchen haben, uns nicht davon ablenken, sondern uns stattdessen den Verzehr eines Stücks Schokokuchen vorstellen sollten.[77] Wissenschaftler der Carnegie Mellon University teilten Versuchspersonen in drei Gruppen ein. Sie sollten sich drei unterschiedliche Situationen vorstellen: die erste, wie sie in einem Waschsalon Münzen einwerfen; die zweite, wie sie die Münzen einwerfen und drei M&Ms essen; und die dritte, wie sie die Münzen einwerfen und 30 M&Ms essen. Nachdem sie diese mentale Aufgabe mehrere Male absolviert hatten, erhielten die Testpersonen eine große Zahl M&Ms mit der Anweisung, so viele zu essen, wie sie wollten. Jene Personen, die sich den Genuss von 30 M&Ms vorgestellt hatten, aßen bei jedem Durchlauf signifikant weniger als die anderen Gruppen. Offensichtlich waren sie durch die Imaginationsübung schon auf ihre Kosten gekommen. Damit eine solche Visualisierung funktioniert, müssen sie sehr spezifisch angelegt sein. Sie müssen sich in allen Details vorstellen, dass Sie genau das essen, worauf Sie so große Lust haben.


      Diese mentale Übung macht sich einen einfachen, als Habituation bezeichneten Lernvorgang zunutze. Wenn wir lange Zeit an den Genuss eines betimmten Nahrungsmittels denken, beginnen die an dem Verlangen beteiligten Schaltkreise im Gehirn sich offenbar irgendwann schon beim bloßen Gedanken daran zu langweilen; vielleicht gelangt das Gehirn auch irgendwie zur Überzeugung, wir hätten die imaginierten Dinge tatsächlich gegessen. Wie auch immer – die Visualisierungsübung führt dazu, dass unser Verlangen nachlässt.


      
        
          
            	
              Tipp


              Wissen Sie noch, was Sie gestern zu Abend gegessen haben? War es gut für Ihr Gehirn? Und Vorgestern?

            
          

        
      


      Auch bewusstes Genießen kann beim Abnehmen helfen. Forscher der Universität Bristol in Großbritannien fanden heraus, dass Personen, die während der Arbeit oder anderer Tätigkeiten zu Mittag aßen, hinterher weniger satt waren als jene, die die gleiche Mahlzeit ohne Ablenkung verzehrt hatten.[78] Einigen der abgelenkten Esser fiel es auch schwer zu sagen, was sie gegessen hatten. Die Konzentration auf das, was wir essen, trägt dazu bei, dass wir nach dem Essen zufriedener sind und keine Gelüste entwickeln.


      Die Wissenschaft hat mittlerweile ein Netzwerk von Gehirnbereichen ausgemacht, das mit dem Gefühl von Sättigung zu tun hat.[79] Dazu wurde die Gehirnfunktion bei Versuchspersonen gemessen, deren Magen mithilfe eines kleinen Ballons überdehnt worden war, damit sie sich satt fühlten. Mittels funktionellem MRI fand man eine erhöhte Aktivität in der Amygdala, einer Gehirnregion, die für emotionale Reaktionen zuständig ist. Auch in der Inselrinde, einem mit Körperempfindungen befassten Bereich, stellte man Aktivität fest. Testpersonen mit höherem BMI wiesen in diesen Gehirnregionen weniger Aktivität auf, wenn der Magen überdehnt war. Das könnte erklären, warum es Übergewichtigen schwerer fällt, kontrolliert zu essen: Ihr Gehirn reagiert weniger stark auf neurale Signale aus dem Magen, die sagen, dass es Zeit ist, mit dem Essen aufzuhören.


      Kalorien zählen!


      Während meines Studiums lehrte uns der Physikprofessor, dass Kalorien einfach nur Energieeinheiten sind und dass der Gewichtsabnahme eine sehr einfache Formel zugrunde liegt: Man müsste bloß weniger Kalorien zu sich nehmen, als man an einem Tag verbraucht. Seit meiner Einführung in die Physik hat die Ernährungsforschung dies mehrfach bestätigt – fettarme und fett- beziehungsweise eiweißreiche Diäten scheinen sich hinsichtlich der langfristigen Gewichtsabnahme kaum zu unterscheiden. Mark Haub, Professor für Humanernährung an der Kansas State University, erhielt den Spitznamen »Twinkie Guy«, nachdem er in weniger als drei Monaten zwölf Kilo abnahm, und zwar mit einer Diät, die hauptsächlich aus Twinkies bestand, kleinen Biskuitkuchen mit Cremefüllung.


      Er hat wahrscheinlich nicht sehr viele solcher Kuchen gegessen, sonst hätte er nicht so schnell abgenommen, und er muss die meiste Zeit über ziemlich hungrig gewesen sein. Es ist sehr viel einfacher, eine Diät einzuhalten, wenn sie in einem ausgewogenen Verhältnis aus gesunden und sättigenden Kohlenhydraten und Proteinen besteht. Manche Studien ergaben, dass sehr kohlenhydratarme Diäten für eine kurzfristige Gewichtsabnahme wirksamer sind als fettarme Diäten.[80]


      Um das Gehirn vor den negativen Auswirkungen von Krankheiten wie Diabetes und Bluthochdruck, die mit dem Körpergewicht zusammenhängen, zu schützen, ist es wichtig, auf die Kalorienzufuhr zu achten. Natürlich können Biskuits mit Cremefüllung ein Genuss sein, doch der Genuss währt nicht lange, und diese leeren Kalorien liefern Ihrem Gehirn keinen der Nährstoffe, die es für eine Bekämpfung der Alzheimer-Krankheit benötigt. Wenn eine Diät Sie zwingt, auf all Ihre Lieblingsspeisen zu verzichten, werden Sie sie wahrscheinlich nicht durchhalten. Für eine gehirngesunde Ernährung kommt es vor allem darauf an, Nahrungsmittel zu verzehren, die den täglichen Nährstoffbedarf decken.


      Entzündungsreaktionen mit Messer und Gabel beikommen


      Eine Entzündung ist eine der ersten Reaktionen des körpereigenen Abwehrsystems gegen Infektionen, Fremdkörper oder andere schädliche Einflüsse. Wenn unser Immunsystem nicht einwandfrei arbeitet, sind wir anfälliger für bakterielle oder virale Infektionen. Übergewicht wirkt sich nachteilig auf unser Immunsystem aus, doch körperliche Bewegung und eine gesunde Ernährung können zum Abbau überschüssiger Kilos beitragen und die Immunabwehr wiederherstellen.[81]


      Immer mehr Forschungen über den Alterungsprozess lassen darauf schließen, dass chronische Entzündungen eine treibende Kraft vieler altersbedingter Erkrankungen sind – nicht nur für Krebs und Herzerkrankungen, sondern auch für Alzheimer. Wenn das Immunsystem richtig arbeitet, unterstützt es die Heilung von Verletzungen, doch wenn es zu aktiv wird, kann das mit der Zeit ernsthafte Probleme verursachen.


      Schlafmangel, Stress, Giftstoffe wie Nikotin und eine vorwiegend sitzende Lebensweise begünstigen die Entstehung von chronischen Entzündungen. Winzige Proteine in den Fettzellen im Bauchraum (als proinflammatorische Zytokine bezeichnet) verursachen eine überschießende Entzündungsreaktion im gesamten Körper. Die gute Nachricht: Ernährungswissenschaftler entdecken immer mehr Nahrungsmittel, die unseren Körper bei der Steuerung der Entzündungsreaktionen unterstützen und damit zur Erhaltung der Gehirngesundheit beitragen. Einige Studien deuten darauf hin, dass eine kalorienarme Ernährung die Expression von entzündungsfördernden Genen im Fettgewebe verändern kann.[82] Anders ausgedrückt: Wie viele Kalorien wir pro Tag zu uns nehmen, kann sich unmittelbar auf die DNA in den Fettzellen auswirken. Wenn wir dem Körper weniger Kalorien zuführen, aktiviert das entzündungshemmende Gene zur Bekämpfung chronischer Entzündungen.


      Viele Nahrungsmittel in der Diät zur Alzheimer-Vorbeugung, etwa Obst, Gemüse, Fisch, Vollkornprodukte und Hülsenfrüchte, beugen Entzündungen vor. Einige Gewürze und Kräuter wirken ebenfalls entzündungshemmend und können die Immunabwehr stärken.[83] Außerdem weiß man mittlerweile, dass auch die sogenannten Flavonoide, Substanzen, die in bunten Früchten und Gemüsen enthalten sind, den Körper gegen chronische Entzündung schützen.[84]


      Essen und Emotionen


      Vor Kurzem hatte ich mehrere Besprechungen hintereinander und keine Zeit für ein Mittagessen. Um 14:00 Uhr fühlte ich mich dem Hungertod nahe. Ich lief über die Straße zu einem Verkaufsstand mit warmen Gerichten und belegten Brötchen. Ein verlockender Anblick bot sich – gegrillte Rippchen, die natürlich sehr fettig waren, aber unglaublich dufteten. Daneben gab es Panini mit Mozzarella, sonnengetrockneten Tomaten und Basilikum. Sie sahen zwar nicht so verlockend aus wie die Rippchen, aber ich schnappte mir ein Brötchen und aß es auf dem Weg zur nächsten Besprechung. Mein Hunger war gestillt, die Stimmung hob sich, und ich hatte ein gutes Gefühl, weil ich mich richtig entschieden hatte.


      Was wir essen, wirkt sich in verschiedener Weise auf unser Gemüt aus, doch nicht alle wissenschaftlichen Theorien über die Verbindung zwischen Essen und Gemüt erwiesen sich als praxistauglich. So hieß es etwa, das Tryptophan aus Putenfleisch würde uns müde machen, aber bei der Menge, die man davon verzehren müsste, um eine Wirkung auf die Emotionen zu erzielen (etwa die Hälfte eines gut fünf Kilo schweren Truthahns), würde beim Thanksgiving-Fest nicht viel für den Rest der Familie übrig bleiben.[85]


      Was sich immer wieder zeigt, ist, dass Omega-3-Fettsäuren aus Fisch stabilisierend auf unseren Gefühlshaushalt wirken und Depressionen lindern. Aus mehreren Studien ging hervor, dass Omega-3-Fettsäuren auch bei mäßig schweren Depressionen hilfreich sind.[86] Die American Psychiatric Association empfiehlt selbst Patienten mit einer schweren Depression, auf eine ausreichende Aufnahme von Omega-3-Fettsäuren zu achten.


      Wissenschaftler stellten fest, dass der Fischverzehr und die Häufigkeit von Depressionen in verschiedenen Ländern der Welt in einem umgekehrten Verhältnis zueinander stehen. In vielen asiatischen Ländern, in denen viel Fisch gegessen wird, leiden die Menschen im Vergleich zu den USA und Kanada, wo man weniger Fisch verzehrt, weniger häufig an Depressionen.


      Wer an einer behandlungsbedürftigen Depression leidet, sollte versuchten, jede Woche mindestens zwei Portionen Fisch à 170 Gramm zu sich zu nehmen. Omega-6-Fettsäuren, wie sie in Maiskeim-, Sonnenblumen- und anderen Pflanzenölen und damit auch in den meisten industriell verarbeiteten Nahrungsmitteln enthalten sind, sollte man dagegen vermeiden, denn sie können die gehirngesunde Wirkung von Omega-3-Fettsäuren zunichtemachen. Gute Lieferanten für Omega-3-Fettsäuren sind etwa Wildlachs (nicht Zuchtlachs!), Forelle und Thunfisch. Tilapia ist keine gute Quelle, und Schwertfisch sollte man wegen seines hohen Quecksilbergehalts meiden. Mehr zum Thema Fisch und Omega-3 finden Sie im Internet zum Beispiel unter http://www.eufic.org/article/de/artid/omega-3-fettsauren/.


      Antioxidantien: Greifen Sie zu!


      Nahrungsmittel mit antioxidativer Wirkung können Ihr Gehirn vor freien Radikalen schützen, die die DNA unserer Zellen schädigen. Erdbeeren, Brombeeren und Blaubeeren enthalten zum Beispiel Polyphenole, die diese Oxidantien bekämpfen. Auch andere Früchte und Gemüse sind polyphenolhaltig und wirken daher antioxidativ: Weintrauben, Birnen, Pflaumen und Kirschen, Brokkoli, Kopfkohl, Sellerie, Zwiebeln und Petersilie.


      Die Rotterdam-Studie berichtete vor einiger Zeit, dass ein höherer Anteil des antioxidativen Vitamin E in der Nahrung mit einem geringeren Risiko für eine Alzheimer-Erkrankung verbunden ist.[87] In einer weiteren großen europäischen Studie mit mehr als 8000 Teilnehmern mit einem Alter von 65 Jahren aufwärts war der tägliche Verzehr von Obst und Gemüse mit einem verringerten Risiko für alle Arten von Demenz assoziiert.[88]


      Eine geringe Menge an Antioxidantien im Blut ist mit einer Beeinträchtigung der Gedächtnisleistung assoziiert, und Labortiere, die Beerenextrakte mit reichlich Antioxidantien erhielten, weisen ein besseres Kurzzeitgedächtnis auf (als Maß dient, wie schnell die Tiere durch ein Labyrinth finden).[89] Andere Studien zeigen, dass Menschen, die regelmäßig antioxidative Früchte und Gemüse essen, ein geringeres Risiko für eine Alzheimer-Erkrankung haben.


      Ernährungswissenschaftler verwenden ein Standardmaß für die antioxidative Kapazität eines Nahrungsmittels: Der sogenannte ORAC-Wert (Oxygen Radical Absorbency Capacity) gibt an, wie wirksam ein bestimmtes Nahrungsmittel für den Schutz der Gehirnzellen vor schädigenden freien Radikalen ist. Die meisten Menschen nehmen nur etwa 1000 ORAC-Einheiten pro Tag zu sich, doch Experten empfehlen für den optimalen Schutz des Gehirns um die 3500 Einheiten.


      Die Tabelle liefert eine Auflistung von Früchten und Gemüsen, geordnet nach ihrer antioxidativen Kapazität.[90] Die Werte basieren auf Messungen des US-Landwirtschaftsministeriums.


      Ich empfehle Ihnen, eine breite Auswahl dieser Nahrungsmittel zu essen, da jedes von ihnen sein einzigartiges Nährstoffprofil hat. Holen Sie sich Ihre Antioxidantien als Salat oder Zwischenmahlzeit, aus einem antioxidativen Ergänzungspräparat oder aus Obst- und Gemüsesäften. Forscher der Vanderbilt School of Medicine in Nashville, Tennessee, stellten fest, dass Menschen, die mindestens dreimal pro Woche Frucht- oder Gemüsesäfte trinken, verglichen mit Personen, die das nur einmal pro Woche tun, ein reduziertes Alzheimer-Risiko haben.[91]


      Aus neueren Arbeiten unserer UCLA-Forschungsgruppe geht hervor, dass Granatapfelsaft die Gehirnleistung sogar steigern kann. Dafür untersuchten wir Personen zwischen 50 und 75 Jahren (Durchschnittsalter 64) mit leichten altersbedingten Gedächtnisstörungen. Die Hälfte der Gruppe trank täglich 225 Milliliter Granatapfelsaft, die andere Gruppe ein Placebo mit der Farbe und dem Geschmack von Granatapfelsaft, doch ohne die hochwirksamen Polyphenole, die im echten Granatapfelsaft enthalten sind. Nach einem Monat wiesen jene Teilnehmer, die Granatapfelsaft tranken, eine signifikant bessere Gedächtnisleistung auf.[92] Wir stellten auch fest, dass die Granatapfel-Gruppe während eines Videospiels, das das Ortsgedächtnis forderte, ein anderes Muster von Gehirnaktivität zeigte – die Gehirnbereiche für Sehen und Gedächtnis wiesen eine höhere Aktivität auf.


      Nahrungsmittel mit hoher antioxidativer Kapazität


      
        
          
            	
              Früchte


              antioxidative Kapazität Einheiten pro 100 g

            
          

        

        
          
            	
              Cranberrys

            

            	
              9100

            
          


          
            	
              Dörrpflaumen

            

            	
              8100

            
          


          
            	
              Pflaumen

            

            	
              7600

            
          


          
            	
              Brombeeren

            

            	
              6500

            
          


          
            	
              Himbeeren

            

            	
              5100

            
          


          
            	
              Blaubeeren

            

            	
              4700

            
          


          
            	
              Granatapfel

            

            	
              4500

            
          


          
            	
              Erdbeeren

            

            	
              4300

            
          


          
            	
              Äpfel, Granny Smith

            

            	
              3900

            
          


          
            	
              Rosinen

            

            	
              3400

            
          


          
            	
              getrocknete Aprikosen

            

            	
              3200

            
          


          
            	
              Äpfel, Gala

            

            	
              2800

            
          


          
            	
              Pfirsiche

            

            	
              1900

            
          


          
            	
              Avocados, Hass

            

            	
              1900

            
          


          
            	
              Orangen

            

            	
              1800

            
          


          
            	
              Rote Weintrauben

            

            	
              1800

            
          


          
            	
              Birnen, rote Anjou

            

            	
              1700

            
          


          
            	
              Grapefruit

            

            	
              1600

            
          

        
      


      
        
          
            	
              Gemüse


              antioxidative Kapazität ORAC-Einheiten pro 100 g

            
          


          
            	
              Knoblauch, roh

            

            	
              5700

            
          


          
            	
              Rotkohl, roh

            

            	
              2500

            
          


          
            	
              Süßkartoffeln, mit Schale gebacken

            

            	
              2100

            
          


          
            	
              Brokkoli, gedämpft

            

            	
              2100

            
          


          
            	
              Rote Bete, roh

            

            	
              1800

            
          


          
            	
              Radieschen

            

            	
              1700

            
          


          
            	
              Spinat, roh

            

            	
              1500

            
          


          
            	
              Rote Zwiebel, roh

            

            	
              1500

            
          


          
            	
              gelbe Zwiebel, gedünstet

            

            	
              1200

            
          


          
            	
              Romana-Salat

            

            	
              1000

            
          

        
      


      In Studien an Kleintieren mit dem Human-Gen für Alzheimer konnte ein ähnlicher Nutzen für die Gehirngesundheit durch Granatapfelsaft nachgewiesen werden. Alzheimer-Mäuse, die sechs Monate lang Granatapfelsaft tranken, wiesen eine signifikant bessere Gedächtnisleistung auf, wenn sie ein Labyrinth durchlaufen mussten, als eine Vergleichsgruppe, der ein Placebo verabreicht worden war. Die Saftgruppe hatte auch weniger amyloide Plaques im Gehirn.


      Die meisten von uns essen nicht ausreichend Obst und Gemüse, dabei wäre das nicht nur gut für das Gehirn, sondern auch für den Rest des Körpers. Wenn Sie bei Rosinen oder Dörrpflaumen wegen der zusätzlichen Kalorien Bedenken haben, ist grüner Tee eine gute Alternative: auch seine sekundären Pflanzenstoffe haben antiamyloide und entzündungshemmende Eigenschaften.[93] Dazu kommt, dass die richtige Auswahl an antioxidativen Gemüsesorten gute Sättigungseigenschaften aufweist und damit einem gesunden Körpergewicht förderlich ist. 200 Gramm von einem schmackhaften grünen Blattgemüse sättigen wesentlich besser als ein Stück Feingebäck aus industrieller Produktion. Tomaten enthalten das hochwirksame Antioxidans Lycopin, daher ist auch Tomatensaft eine gute Alternative. Auch bei tiefgekühlten Beeren bleibt die antioxidative Wirkung übrigens erhalten.


      Gute Fette, schlechte Fette


      Fett wird zu unrecht häufig pauschal verteufelt. Fett ist unerlässlich für den Aufbau und die Funktion des Gehirns; doch was die gehirngesunde Ernährung angeht, ist die Art des Fettes ebenso wichtig wie die Menge. Natürlich kann ein Übermaß bei jeder Art von Fett zu Gewichtsproblemen und Adipositas führen. Es kommt einfach darauf an, die guten und schlechten Fette im richtigen Maß aufzunehmen.


      Die meisten von uns nehmen zu viele schlechte Fette – Omega-6-Fettsäuren aus Speck, Frikadellen, Steaks, Margarine, Mayonnaise und vielen industriell bearbeiteten oder frittierten Lebensmitteln sowie aus verschiedenen Pflanzenölen – zu sich. Diese mehrfach ungesättigten Omega-6-Fettsäuren begünstigen Entzündungen und eine Schädigung der Gehirnzellen, wenn wir jahrelang zu viel davon verzehren. Bei Versuchstieren hat sich gezeigt, dass Omega-6-reiche Nahrung die Gedächtnisleistung beeinträchtigt, ihre Nervenzellen wiesen außerdem weniger Verbindungen untereinander auf.


      Um unser Gehirn zu schützen, müssen wir möglichst wenig Omega-6-Fettsäuren zu uns nehmen – adieu Speck, Lammkoteletts und Butterkeks – und stattdessen lieber gegrillten Wildlachs als Hauptgericht wählen, oder eine Handvoll Walnüsse als Snack zwischendurch. Diese Alternativen enthalten viele Omega-3-Fettsäuren, die Herz und Gehirn schützen. In zahlreichen Studien wurde nachgewiesen, dass Menschen, die große Mengen dieser entzündungshemmenden Omega-3-Fettsäuren aufnehmen, ein geringeres Risiko für eine Alzheimer-Erkrankung haben.[94] Die am häufigsten vorkommende Omega-3-Fettsäure im Gehirn, die Docosahexaensäure oder DHA, schützt die Nervenzellen vor den mit amyloiden Plaques und Tau-Fibrillen einhergehenden Schäden. Bei Nigerianern, die wenig tierische Fette zu sich nehmen, ist im Vergleich zu Amerikanern afrikanischer Abstammung, deren Ernährung wesentlich mehr Omega-6-Fettsäuren enthält, die Alzheimer-Rate geringer.[95]


      Nahrungsmittel mit reichlich Omega-3- oder gesunden einfach ungesättigten Fettsäuren (zum Beispiel aus Olivenöl) und wenig Omega-6-Fettsäuren haben auch bessere Sättigungseigenschaften, was dem Körpergewicht zugutekommt. Eine Studie an Restaurantbesuchern ergab, dass jene, denen man zum Brot Olivenöl anstelle von Butter reichte, um 23 Prozent weniger Brot aßen.[96]


      
        
          
            	
              Frage: Ich habe gehört, dass Kochgeschirr aus Aluminium Alzheimer verursachen kann. Stimmt das?


              Antwort: Autopsien ergaben geringfügige Aluminiumablagerungen in den geschädigten Gehirnregionen von Alzheimer-Patienten. Die Sorge, dass die Aluminiumbelastung durch Kochutensilien, Deodorants und andere aluminiumhaltige Produkte die Krankheit verursachen könnte, ist recht verbreitet. Eine neuere Studie an mehr als 1900 Personen zeigte, dass die kognitive Degeneration stärker ausgeprägt war, wenn das Trinkwasser mehr Aluminium enthielt – doch nicht alle Studien bestätigen diesen Zusammenhang. Es ist auch möglich, dass Aluminium den Schaden nicht verursacht, sondern sich erst in den Gehirnregionen ansammelt, wenn der Schaden bereits eingetreten ist.[f]

            
          

        
      


      Wir brauchen für die optimale Gesundheit von Gehirn und Körper geringe Mengen an Omega-6-Fettsäuren in unserer Nahrung – sie sorgen für gesunde Haut und normale Blutgerinnung. Das Problem ist, dass sie uns so gut schmecken, dass wir gerne zu viel davon essen. Das Ungleichgewicht zwischen Omega-6- und Omega-3-Fettsäuren kann für die Gehirngesundheit Probleme verursachen. Das Verhältnis von Omega-6- zu Omega-3-Fettsäuren beträgt in unserer westlichen Ernährungsweise üblicherweise 20 zu eins – ideal wäre ein Verhältnis von drei zu eins.


      Zum Thema Fleischgenuss


      Die Diät zur Alzheimer-Vorbeugung kombiniert gesunde Produkte aus unterschiedlichen Nahrungsmittelgruppen; dabei ist Eiweiß ein wesentlicher Bestandteil. Forscher der Columbia University fanden in ihrer Studie über Nahrungsmittelzusammenstellung und Alzheimer-Risiko heraus, dass ein Hauptgewicht auf Eiweiß aus Fisch und Nüssen, kombiniert mit reichlich Obst und Gemüse, das Risiko für eine Alzheimer-Erkrankung im Vergleich zu einer Ernährung mit viel rotem Fleisch und Butter sowie geringeren Mengen von Obst und Gemüse senken kann.[97]


      Ein kohlenhydratreicher Snack – etwa ein Apfel oder eine Tüte Brezeln – sättigt vorübergehend, doch bald darauf sind wir wieder hungrig. Ergänzt man ihn mit Eiweiß, zum Beispiel einem Becher Magerjoghurt, macht er länger satt, sodass wir weniger anfällig für Heißhungerattacken sind.


      Aminosäuren sind die Bausteine aller Eiweiße und Ausgangsmaterial für alle körpereigenen Enzyme, die eine normale Zellfunktion ermöglichen. Neun der 20 im Körper benötigten Aminosäuren sind essenziell. Das bedeutet, dass der Körper sie nicht herstellen kann: Wir können sie nur mit der Nahrung aufnehmen. Fisch, Geflügel, Fleisch, Eier, Milch, Joghurt, Käse und Sojabohnen enthalten diese essenziellen Aminosäuren.


      Fisch ist nicht nur ein ausgezeichneter Lieferant von Omega-3-Fettsäuren, sondern auch von gesundem Eiweiß. Die American Heart Association empfiehlt, zweimal pro Woche Fisch zu essen.


      Wildlachs, Heilbutt, heller Thunfisch, Kabeljau, Scholle, Seezunge, Sägebarsch, Garnelen, Hummer, Jakobsmuscheln und Krabben sind gesunde Eiweißlieferanten.


      Bedenken Sie, dass Zuchtfisch insgesamt mehr Fett und einen höheren Anteil an Omega-6-Fettsäuren enthält als Wildfisch. Außerdem kann durch übermäßigen Fischverzehr der Quecksilberspiegel im Blut ansteigen. Große Raubfische wie Hai und Schwertfisch enthalten im Verhältnis mehr Quecksilber als kleine Fische wie Lachs oder Seezunge.


      Und wenn Sie keinen Fisch mögen? – Weißes Hähnchenfleisch und mageres Rindfleisch sind gute Alternativen, aber Sie sollten dem Fisch noch eine Chance geben.


      Welche Kohlenhydrate dem Gehirn auf die Sprünge helfen


      Im Vergleich zum übrigen Körper benötigt das Gehirn beträchtliche Mengen an Energie. Der wichtigste Energielieferant sind Kohlenhydrate. Vollkornprodukte und ballaststoffreiche Nahrungsmittel sind gut für das Gehirn und für ein angemessenes Körpergewicht, sie senken den Blutdruck, beugen Schlaganfällen vor und verringern das Risiko für Diabetes und Herzerkrankungen. Für die Verdauung von Vollkornprodukten und Ballaststoffen braucht der Körper länger als für industriell verarbeitete Lebensmittel. Beispiele für Vollkornprodukte wären Vollkornbrot, Naturreis, Haferflocken (keine Schmelzflocken!) und sogar Popcorn. Wer Vollkornprodukte und frisches Obst isst, wird rascher und mit weniger Kalorien satt.


      Industriell bearbeiteten Nahrungsmitteln fehlen einige Vitamine, Mineralstoffe und sekundäre Pflanzenstoffe. Auch die Ballaststoffe der Kohlenhydrate gehen bei der industriellen Verarbeitung verloren. Kohlenhydrate bestehen aus Einzelzuckern, also Glukose. Wenn eine Mahlzeit verdaut wurde, wird die Glukose aus dem Verdauungstrakt ins Blut aufgenommen. Fehlen die Ballaststoffe, erhöht das den glykämischen Index (GI) eines Lebensmittels. Der GI (ein Wert zwischen 0 und 100) ist ein Maß dafür, wie rasch ein Lebensmittel den Blutzuckerspiegel ansteigen lässt.


      
        	Gesunde Eiweißlieferanten


        	Eier, Eiweiß


        	Fisch: Sardellen, Heilbutt, Hering, Lachs, Sägebarsch, Forelle, Thunfisch, Weißfisch


        	Fleisch: mageres Rindfleisch


        	Geflügel: Hähnchenbrust


        	Joghurt (fettreduziert oder Magermilchjoghurt)


        	Käse: fettreduzierter oder magerer Hütten-, Frisch- (light) oder Ziegenkäse, Mozzarella, Ricotta, fettreduzierter Emmentaler


        	Milch: fettreduziert oder Magermilch


        	Nüsse: Mandeln und Mandelmus, Walnüsse (auch Erdnüsse, die aber eigentlich zu den Hülsenfrüchten zählen)


        	Putenbrust


        	Sojaeiweiß: Tofu, Edamame

      


      Die meisten industriell bearbeiteten Lebensmittel, wie gezuckerte Zerealien, Kekse, Cracker und Instantprodukte, haben einen hohen GI-Wert. Weil sie sehr schnell verdaut werden, führen diese Produkte mit hohem GI zu Blutzuckerspitzen. Nahrungsmittel mit niedrigem GI-Wert, wie Gemüse, frisches Obst, Naturjoghurt (Magerstufe), Sojabohnen und Nüsse, werden langsam verdaut und lassen den Blutzucker allmählich ansteigen, was gesünder ist und für ein anhaltendes Sättigungsgefühl sorgt.


      Verschiedene Untersuchungen deuten darauf hin, dass eine Ernährung mit niedrigem GI das Diabetes-Risiko senken kann.[98] Eine Studie am Cooper Institute in Dallas, Texas, an mehr als 10 000 Personen zeigte, dass eine Ernährung mit niedrigem GI auch das Risiko für das metabolische Syndrom verringern kann.[99] Das ist gut für die Gehirngesundheit, denn das metabolische Syndrom steigert das Risiko für Herzerkrankung, Diabetes und Alzheimer.


      Trinken Sie ein Glas auf Ihr Gehirn


      Meine Freunde wissen alle, dass ich kein großer Trinker bin. Ich bin schon nach ein oder zwei Gläsern Wein beschwipst. Ein Mitbewohner im College mutmaßte, ich könnte an irgendeiner Störung leiden, die mich allergisch auf Alkohol reagieren ließ. Doch offenbar hat mein »Leiden« mein Gehirn gegen Alzheimer geschützt.


      Wir wissen seit Jahren, dass ein Zusammenhang zwischen mäßigem Alkoholgenuss und einem geringeren Alzheimer-Risiko besteht. Auch eine neuere Studie an beinahe 15 000 Teilnehmern ergab, dass Menschen, die geringe Mengen von Alkohol trinken, ein um fast 30 Prozent kleineres Demenzrisiko aufwiesen als vollkommen Abstinente oder Vieltrinker.[100] Es handelte sich nicht um eine placebokontrollierte Doppelblindstudie, daher beweist sie nicht absolut, dass mäßiges Trinken das Gehirn schützt, aber es ist doch schön zu wissen, dass man, wenn man zum Abendessen ein Gläschen Wein genießt, seinem Gehirn etwas Gutes tut.


      Zu viel Alkohol ist jedoch schädlich für das Gehirn. Die Frage, wie viel »zu viel« ist, lässt sich anhand der aktuellen Forschungslage nicht eindeutig beantworten. Manche Studien deuten darauf hin, dass ein Glas Wein oder Spirituosen das weibliche Gehirn schützt, zwei Gläser das gehirngesunde Limit für Männer sind. Der Unterschied zwischen Männern und Frauen mag darauf zurückzuführen sein, dass Männer meist mehr Körpermasse aufweisen als Frauen und mehr Alkohol vertragen.


      Einige Experten sind der Auffassung, dass mäßiger Alkoholkonsum das Alzheimer-Risiko nicht wirklich senkt, sondern nur ein Anzeichen für eine insgesamt gesündere Lebensweise ist. Wer nur in Maßen trinkt, ist vielleicht auch in anderen Dingen maßvoll, und Maßhalten kann das Gehirn vor chronischem Stress schützen.


      Eine andere Möglichkeit wäre, dass eine in dem alkoholischen Getränk enthaltene Substanz das Gehirn schützt. Wissenschaftler der Mount Sinai School of Medicine in New York untersuchten die Wirkung von Wein auf Labormäuse mit dem Human-Gen für Alzheimer.[101] Es zeigte sich, dass Mäuse, die mäßige Mengen Cabernet Sauvignon tranken – umgerechnet auf Menschen wären das 170 Milliliter – eine bessere Gedächtnisleistung haben und weniger von dem Protein aufwiesen, aus dem die amyloiden Plaques im Gehirn gebildet werden.


      
        
          
            	
              Tipp


              Stellen Sie einen Timer auf eine Minute und versuchen Sie, 20 Obst- und Gemüsesorten mit antioxidativer Wirkung aufzuschreiben. Nicht schummeln und auf der Liste nachsehen!

            
          

        
      


      Wein, Bier und Spirituosen scheinen das Alzheimer-Risiko gleichermaßen zu senken; es scheint, als würden die darin enthaltenen antioxidativen Substanzen schützend auf das Gehirn wirken. Weintrinker könnten von einer weiteren gehirngesunden Substanz in Weintrauben profitieren, dem Resveratrol, das die Lebensdauer von Versuchstieren in ähnlicher Weise erhöhte wie eine kalorienreduzierte Ernährung. Einige Forscher wenden ein, man müsste zu viel Wein trinken, um von der gehirngesunden Wirkung von Resveratrol zu profitieren, doch die genaue Menge, die konsumiert werden müsste, ist nicht bekannt. Es gibt Resveratrol mittlerweile auch in Kapselform, aber es ist nicht erwiesen, ob die Substanz aus der Kapsel ins Gehirn vordringt.


      Eine Tasse Kaffee am Tag gegen Demenz


      Manchmal steht Gigi morgens auf, mahlt Kaffee und brüht ihn frisch auf. Der wunderbare Duft erfüllt das Haus, und ich halte meine Augen fest geschlossen, bis sie mir meinen Kaffee ans Bett bringt und dazu eine der Zeitungen. Das ist Glückseligkeit!


      Der moderate Genuss von koffeinhaltigen Getränken ist eine weitere Möglichkeit, das Gehirn zu schützen. Eine groß angelegte epidemiologische Studie aus Schweden berichtete, dass der Konsum von bis zu drei Tassen Kaffee pro Tag mit einem um 65 Prozent niedrigeren Risiko für eine Alzheimer-Erkrankung assoziiert ist.[102] Die tägliche Dosis Kaffee senkt auch das Risiko für Parkinson und Diabetes, zwei altersbedingte Erkrankungen, die das Demenzrisiko erhöhen.


      Ein oder zwei Tassen des schwarzen Gebräus scheinen das Gehirn außerdem vor den möglichen Schädigungen durch Cholesterin zu schützen. Wissenschaftler der Universität von North Carolina berichteten, dass sie bei Labortieren, die cholesterinreiche Nahrung erhielten, Löcher in der Blut-Gehirn-Schranke fanden, der natürlichen Abgrenzung, die das Gehirn vor Toxinen aus dem Blut schützt.[103] Die Mäuse, die täglich Kaffee zu sich nahmen, hatten wesentlich widerstandsfähigere Blut-Gehirn-Schranken, daher gelangte weniger Cholesterin in das Gehirn.


      Die kurzfristigen Auswirkungen von Koffein auf den Geist können sowohl positiv als auch negativ sein. Koffein macht uns wach, erhöht die Aufmerksamkeit und hebt die Stimmung. In Studien zur Lern- und Erinnerungsfähigkeit zeigten sich kurzfristige Verbesserungen nach dem Konsum von Kaffee. Doch zu viel Kaffee kann uns gereizt und ängstlich machen und Schlaflosigkeit hervorrufen, besonders wenn er abends getrunken wird. Wer täglich Kaffee trinkt, wird vermutlich auch unter Entzugserscheinungen leiden, wenn er ohne auskommen muss. Diese können sich mit Kopfschmerzen und Lethargie unangenehm bemerkbar machen. Bedenken Sie, dass außerdem in vielen Speisen und Getränken Koffein enthalten ist. 170 Milliliter Filterkaffee enthalten 100 Milligramm; Cola enthält 45 Milligramm, eine Tasse Tee 40 Milligramm und ein Schokoriegel etwa 10 Milligramm. Wer besonders empfindlich auf Koffein reagiert, sollte wissen, dass auch ein Espresso nach dem Mittagessen den Nachtschlaf stören kann. Mit zunehmendem Alter steigt die Empfindlichkeit, sodass manche Menschen nachmittags koffeinfreien Kaffee vorziehen.


      Die Würze des Lebens


      Kräuter und Gewürze verleihen Speisen Farbe und Geschmack. Auch wenn man zum Kochen und Würzen meist nur geringe Mengen verwendet, können sie durch ihre antioxidative Wirkung und andere Vorteile gut für die Gesundheit sein. Der Konsum von Knoblauch senkt beispielsweise den Cholesterinspiegel und den Blutdruck.[104] Ingwer kann bei Arthritis-Patienten schmerzlindernd wirken, und bei einigen Kräutern und Gewürzen vermutet man krebsbekämpfende Eigenschaften.


      Die Tabelle illustriert die große antioxidative Kapazität einiger Kräuter und Gewürze, jeweils für eine Menge von 10 Gramm.[105] All diese Gewürze haben eine spezielle antioxidative Wirkung, auch wenn sie nur gelegentlich eingesetzt werden, daher ist es günstig, beim Würzen Abwechslung walten zu lassen.


      Piperin, das wichtigste aktive Antioxidans in schwarzem Pfeffer, verbesserte nach nur zwei Wochen nicht bloß die Gedächtnisleistung von Versuchsmäusen mit Alzheimer-Gen, sondern verzögerte auch die Neurodegeneration im Hippocampus, dem Gedächtniszentrum des Gehirns.[106]


      
        
          
            	
              Frage: Ich war den Großteil meines Lebens übergewichtig und ging schließlich zur Ernährungsberatung, die mir half, in einem Jahr 14 Kilo abzunehmen. Nun stelle ich fest, dass mein Gedächtnis viel besser geworden ist. Besteht hier ein Zusammenhang?


              Antwort: Klinische Forscher untersuchten 150 Versuchspersonen, die sich einem chirurgischen Eingriff zur Gewichtsabnahme unterzogen hatten. Dabei stellte sich heraus, dass die Personen zwölf Wochen nach dem Eingriff eine signifikant bessere Gedächtnisleistung, Konzentration und Problemlösungskapazität aufwiesen. Andere Studien zeigten, dass eine fett- und kohlenhydratarme Ernährung nach einem Jahr sowohl die Gemütsverfassung als auch die kognitiven Fähigkeiten verbessert.[g]

            
          

        
      


      


      Von Indien lernen


      Gigi und ich lieben die indische Küche. Alle paar Wochen gehen wir zu unserem Lieblingsinder. Im Gegensatz zu den anderen Gästen, die meist über ihren Arbeitstag oder die Pläne fürs Wochenende sprechen, keilen wir uns um das letzte Stück Hähnchen-Curry, während wir uns darüber unterhalten, wie gut dieses Essen für unser Gehirn ist.


      Beispiele für antioxidativ wirkende Gewürze


      
        
          
            	
              Gewürz


              antioxidative Kapazität ORAC-Einheiten pro 10 g

            
          

        

        
          
            	
              Oregano, getrocknet

            

            	
              17 900

            
          


          
            	
              Zimt, gemahlen

            

            	
              13 400

            
          


          
            	
              Kurkuma, gemahlen

            

            	
              13 000

            
          


          
            	
              Vanilleschoten, getrocknet

            

            	
              12 500

            
          


          
            	
              Petersilie, getrocknet

            

            	
              7500

            
          


          
            	
              Basilikum, getrocknet

            

            	
              6200

            
          


          
            	
              Kreuzkümmel, ganz

            

            	
              5500

            
          


          
            	
              Currypulver

            

            	
              5000

            
          


          
            	
              Ingwer, gemahlen

            

            	
              4000

            
          


          
            	
              Pfeffer, schwarz

            

            	
              3500

            
          


          
            	
              Chilipulver

            

            	
              2400

            
          

        
      


      Der Gewürztabelle können Sie die hohe antioxidative Kapazität von Kurkuma, Kreuzkümmel und Currypulver entnehmen. Seit Tausenden von Jahren wird Kurkumin aus Gelbwurz gewonnen und zur Gewürzherstellung (Curry, Senf), als Lebensmittelfarbe und in der Medizin zur Behandlung unterschiedlicher Leiden eingesetzt.


      Wegen der relativ niedrigeren Demenzhäufigkeit in Indien im Vergleich zu anderen Ländern fragten sich Wissenschaftler, ob mit Curry gewürzte Speisen das Gehirn vor Alzheimer schützen könnten.[107] Meine UCLA-Kollegen Dr. Greg Cole und Dr. Sally Frautschy wiesen die starke antioxidative, entzündungshemmende und antiamyloide Wirkung von Kurkumin nach – lauter Eigenschaften, von denen wir eine schützende Wirkung gegen die Alzheimer-Krankheit erwarten würden.[108] In einer Studie an mehr als 1000 Personen zwischen 60 und 93 Jahren erreichten diejenigen, die häufiger Gerichte mit Curry aßen, in standardisierten Gedächtnistests höhere Werte.[109]


      Viele Experten sind der Ansicht, dass die zur Zubereitung von Curry-Gerichten verwendeten Öle dazu beitragen, dass die gehirnschützenden Substanzen zu den Nervenzellen gelangen können. Es gibt auch Kurkumin-Präparate, doch es ist nicht geklärt, ob das Kurkumin aus den Ergänzungspräparaten tatsächlich in die Gehirnzellen gelangt, wenn es nicht mit den in der indischen Küche eingesetzten Ölen vermischt ist. Einige Wissenschaftler vertreten die Meinung, die entzündungshemmenden Eigenschaften des Kurkumin wären den allgemeinen Reaktionen zu verdanken, die im gesamten Körper eintreten, sobald Kurkumin im Magen aufgenommen wird, sodass ein Vordringen ins Gehirn gar nicht erforderlich wäre. Unsere UCLA-Forschungsgruppe beschäftigt sich derzeit mit dieser Frage und plant eine Erprobung von Kurkumin an Menschen mit altersbedingten Gedächtnisstörungen, um festzustellen, ob es das Gehirn vor Alzheimer schützen kann. Kurkumin finden Sie als Gelbwurz oder Kurkuma im Gewürzregal des Supermarkts.


      Gehirnnahrung


      Die wissenschaftlichen Beweise sind überwältigend: Was wir essen, wirkt sich auf unsere Denkleistung aus und kann für die Erhaltung der Gehirngesundheit und das Hinauszögern einer Alzheimer-Erkrankung entscheidend sein.[110] Während wir in unseren Studien immer mehr über die ausgewogene, auf den Schutz der Gehirngesundheit abgestimmte Ernährung herausfinden, sollten Sie die folgenden Strategien für Ihre Diät zur Vorbeugung von Alzheimer berücksichtigen:


      
        	Legen Sie das Hauptgewicht auf komplexe Kohlenhydrate und Vollkornprodukte und meiden Sie industriell bearbeitete Nahrungsmittel und Kohlenhydrate mit hohem glykämischem Index.


        	Zügeln Sie Ihren Appetit mental – träumen Sie, so viel Sie wollen, von ungesunden Leckereien, statt sie tatsächlich zu essen.


        	Zählen Sie im Hinblick auf Ihr Körpergewicht Kalorien, aber schneidern Sie Ihren Ernährungsplan auf Ihre Bedürfnisse zu.


        	Kohlenhydratarme Diäten liefern schnelle Erfolge, doch für länger anhaltende Sättigung ist die Kombination von Kohlenhydraten und Eiweiß meist günstiger.


        	Omega-3-Fettsäuren aus Fisch zumindest zweimal pro Woche schützen nicht nur das Gehirn vor Alzheimer, sie stabilisieren das Gemüt und wirken sich bei Depressionen positiv aus.


        	Antioxidative Früchte und Gemüse sind großartige Gehirnnahrung. Man kann sie frisch oder getrocknet beziehungsweise als Saft genießen.


        	Gesundes Eiweiß aus Fisch, Geflügel, magerem Rindfleisch oder Sojabohnen stärkt die Muskeln, stillt den Hunger und liefert essenzielle Aminosäuren.


        	Alkohol und Koffein können das Gehirn schützen, doch es kommt auf die Dosis an – genießen Sie maßvoll!


        	Großzügige Mengen von Kräutern und Gewürzen enthalten wertvolle Inhaltsstoffe und sind gut fürs Gehirn.
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      Ein wacher Geist ist ein trainierter Geist


      [image: Bild179999.JPG]


      »Je mehr wir unser Gehirn einsetzen, desto mehr Gehirn steht uns zur Verfügung.«


      George Dorsey, US-amerikanischer Anthropologe

    

  


  
    
      


      Vor einiger Zeit erhielt ich eine E-Mail von einem Freund mit dem Betreff: »Neues Gehirntraining«. Ich öffnete sie und las in den Anweisungen, dass nun getestet würde, wie gut ich auf alltägliche Erfahrungen achtete. Gut, dachte ich mir, kein Problem. Die erste Frage lautete, ob bei einer herkömmlichen Verkehrsampel Grün oben oder unten ist. Ich war mir nicht sicher, daher riet ich … falsch. Die nächste Frage lautete, wie viele Staaten die USA haben. Mein Selbstvertrauen kehrte wieder. Die nächsten beiden beantwortete ich richtig, doch bei der fünften Frage, welche sechs Farben die berühmte »Campbell«-Suppendose aufwies, beschloss ich, dass es nun genug war und ich besser weiterarbeiten sollte.


      Meine Erfahrung mit Gehirntrainings oder -tests glich der vieler anderer: Zunächst stellten sie eine verlockende Herausforderung dar, es folgten die Frustration durch falsche Antworten, die Langeweile angesichts zu leichter Aufgaben oder der Triumph bei Lösung einer besonders schwierigen – vor allem, wenn die Antwort nicht geraten war. Mentale Übungen zur Stärkung neuraler Schaltkreise erfreuen sich steigender Beliebtheit, seit zahlreiche Studien über einen Zusammenhang zwischen geistiger Anregung und geringerem Alzheimer-Risiko berichteten.[111]


      Mittlerweile steht uns eine breite Auswahl für das Training unserer grauen Zellen zur Verfügung, von »Brain Gym« und interaktiven Websites bis zu elektronischen Spielen. Die Schwierigkeit für den Verbraucher besteht darin herauszufinden, wie sich diese unterschiedlichen Formen des mentalen Trainings eigentlich auf die kognitiven Fähigkeiten auswirken und welche Formen der Gehirngymnastik ihnen Spaß machen – denn wenn man kein Vergnügen daran hat, wird das Gehirntraining nie zur Gewohnheit.


      Das Gehirn kann sich verändern


      Viele Jahre lang war die Wissenschaft der Meinung, Nervenzellen könnten sich nicht mehr verändern, sobald sie ausgereift waren. Vor etwas mehr als einem Jahrzehnt war es mit dieser These dann vorbei, als eine Studie offenbarte, dass bei Erwachsenen neue Nervenzellen wachsen können, also eine Neurogenese möglich ist. Dr. Fred Gage und seine Kollegen am Salk Institute für biologische Studien berichteten, dass sich aus primitiven neuralen Stammzellen voll entwickelte Nervenzellen bilden können.[112] Unsere DNA steuert die Neurogenese durch die Produktion des Wachstumsfaktors BDNF, der die zukünftige Gehirngesundheit zu beeinflussen scheint. Personen mit einer gesunden ererbten BDNF-Ausstattung haben ein geringeres Alzheimer-Risiko.[113] Training kann die Größe des Hippocampus steigern, und ein höherer BDNF-Spiegel im Blut ist mit der durch Training hervorgerufenen Vergrößerung in diesem wichtigen Gedächtniszentrum des Gehirns assoziiert.[114] Untersuchungen mittels funktionellem MRT zeigen auch, dass die BDNF-Genexpression die Aktivität der Nervenzellen im Gedächtniszentrum des Gehirns im Hippocampus beeinflusst.[115]


      Wir wissen, dass sich ein junges Gehirn sehr rasch entwickelt und verändert. Von der Geburt bis zur Adoleszenz findet starkes Wachstum statt, die neuralen Schaltkreise nehmen ständig unterschiedliche Formen und Konfigurationen an, weshalb Dinge wie das Erlernen von Fremdsprachen oder Musikinstrumenten für junge Menschen einfacher sind. Forschungen zeigen jedoch, dass das Gehirn auch noch formbar ist und auf Training reagiert, wenn es bereits älter ist. Nach nur sieben Stunden Training mit einer Internet-Suchmaschine wiesen Personen Mitte 60 eine verstärkte Aktivität im Stirnlappen auf, und zwar in Regionen, die Entscheidungsfindung und Kurzzeitgedächtnis steuern.[116] Andere Experimente zeigten, dass ein geübtes Gehirn weniger Nervenzellen einsetzt und weniger Energie verbraucht und so mit einer neuen Aufgabe effizienter umgeht.[117]


      
        
          
            	
              Frage: Werde ich intelligenter, wenn ich mein Gedächtnis trainiere?


              Antwort: Vor Kurzem ergab eine Studie, dass sich nach erfolgreich absolviertem Gedächtnistraining die fluide Intelligenz (logisches und abstraktes Denken) verbesserte.[h]

            
          

        
      


      Unser Gehirn reagiert ständig auf eingehende Reize – synaptische Verbindungen und neurale Schaltkreise werden durch äußere und innere Impulse aktiv, und chemische Botenstoffe werden ausgeschüttet. Sie selbst entscheiden darüber, was Sie mit Ihrem Gehirn tun, und Ihre Entscheidung hat Auswirkungen darauf, wie viele neue Informationen Ihr Gehirn aufnehmen und behalten kann und wie gut es das tut.


      Rätsellösen als Vorbeugung von Alzheimer?


      Ich mache morgens gerne das Kreuzworträtsel in der Zeitung. Es entspannt mich, und je öfter ich es mache, desto besser werde ich. Es gibt zwar keine soliden Beweise aus einer Doppelblindstudie, dass meine Rätsel tatsächlich mein zukünftiges Alzheimer-Risiko senken werden, doch es macht mir Spaß, im Alltag mit entlegenen Begriffen aus dem Rätsel um mich zu werfen.


      Neuere Forschungen bestätigen ältere Studien, die einen Zusammenhang zwischen geistiger Anregung und besserer Gehirngesundheit nachweisen.[118] Höhere Bildung ist mit einem geringeren Risiko für eine spätere Alzheimer-Erkrankung assoziiert, und anscheinend verzögert sich der geistige Abbau umso mehr, je mehr Zeit wir für verschiedene anregende geistige Aktivitäten aufwenden. In einer analytischen Untersuchung an mehr als 5600 Personen ab 65 Jahren führten stimulierende Freizeitaktivitäten über einen Zeitraum von vier Jahren zu einem signifikant verzögerten Einsetzen von Demenz und Alzheimer.


      Tierversuche weisen ebenfalls darauf hin, dass mentale Stimulation die Gehirngesundheit verbessert.[119] Kleintiere, die in einer geistig anregenden Umgebung voller Spielzeug und dergleichen aufwachsen, haben signifikant mehr Gehirnzellen im Gedächtniszentrum im Hippocampus als Tiere aus Standardkäfigen. Diese Tierversuche zeigen auch, dass eine anregende Umgebung zum Wachstum neuer Nervenzellen und Vermehrung synaptischer Verbindungen zwischen Nervenzellen führt. Die Tiere schlagen sich auch im Gedächtnistest besser.


      In einer Untersuchung an mehr als 3000 Personen zwischen 32 und 84 Jahren bestätigten Dr. Margie Lachman und ihre Kollegen von der Brandeis University bereits vorliegende Berichte über eine Assoziation zwischen höherer Bildung und geringerem Alzheimer-Risiko.[120] Das Team stellte fest, dass die Teilnehmer in kognitiven Tests zu unterschiedlichen Fähigkeiten, wie geistige Flexibilität, Gedächtnis, komplexes und abstraktes Denken, umso besser abschnitten, je länger ihre Ausbildung war. Unter den Personen mit weniger hoher Bildung schnitten diejenigen gut ab, die mehr Zeit mit kognitiv anregenden Aktivitäten (wie Lesen, Scrabble, Kreuzworträtsel lösen, Besuch von Vorträgen, Schreiben von Briefen etc.) als Menschen mit vergleichbarem Bildungsniveau. Anscheinend gleicht lebenslanges geistiges Training einen niedrigeren Bildungsabschluss aus. Auch wenn Sie also denken, Ihr Bildungsstand reicht dazu nicht aus, kann fortwährende kognitive Anregung Sie in die Lage versetzen, es Ihrem promovierten Freund bei der nächsten Runde Scrabble einmal so richtig zu zeigen.


      Die Vorteile des älteren Gehirns


      Die meisten Menschen wissen, dass ihr Kurzzeitgedächtnis durch das Altern leidet, doch die Vorteile eines älteren Gehirns sind ihnen nicht bewusst. Dank jahrelanger geistiger Aktivität wird unser Stirnlappen besser im Lösen komplexer Probleme und im Überblicken von Gesamtzusammenhängen.


      An der UCLA konnte unser Forschungsteam Personen über 60 sehr rasch in neuen Themen, etwa der Internetrecherche, unterweisen.[121] Die Unterweisung führte zu einer signifikant erhöhten neuralen Aktivität in einem Bereich des Stirnlappens, der das Arbeitsgedächtnis steuert. Das Arbeitsgedächtnis ermöglicht uns, Informationen kurzfristig zu behalten, bis wir sie benötigen.


      Wenn Psychologen spezifische Trainings zur Verbesserung des Kurzzeit- oder Arbeitsgedächtnisses anbieten, profitiert davon immer der Stirnlappen und dessen Fähigkeit zur Lösung neuer Probleme.[122] Und je länger die Trainingsdauer ist, desto größer sind die beobachteten Verbesserungen, was den Vorsprung von Personen mittleren Alters oder Senioren vor jungen Leuten zwischen 13 und 30 Jahren bei diesen Fähigkeiten des Stirnlappens erklären mag.


      Neurowissenschaftler gehen davon aus, dass unsere Nervenzellen im mittleren Alter besonders agil sind, weil dann zusätzliche weiße Substanz gebildet wird.[123] Weiße Substanz umhüllt die langen Axone, über die in unserem Gehirn Botschaften von einer Zelle zur anderen übertragen werden. UCLA-Forscher entdeckten, dass diese Hülle aus weißer Substanz im Alter von etwa 50 Jahren am stärksten ausgeprägt ist, was sich möglicherweise in der rascheren Übertragung neuraler Botschaften um die Lebensmitte widerspiegelt.


      Ein weiterer Vorteil eines älteren Gehirns besteht darin, dass die zwei Hälften – die rechte und linke Hemisphäre – effizienter miteinander kommunizieren als bei jüngeren Gehirnen.[124]


      In Scan-Aufnahmen zeigt sich, dass bei älteren Testpersonen das Aktivitätsniveau in beiden Gehirnhälften während eines Gedächtnistests oder einer Problemlösung beinahe gleich ist, während bei jüngeren Personen bei denselben Aufgaben entweder die rechte oder die linke Gehirnhälfte stärker beansprucht wird. Wissenschaftler der Duke University entdeckten, dass mental leistungsfähige Senioren eher beide Gehirnhälften gemeinsam für die Lösung kognitiver Aufgaben einsetzen. Möglicherweise wird so der altersbedingte Abbau etwas kompensiert.


      
        
          
            	
              Tipp


              Erstellen Sie aus drei Wörtern ein Kreuzworträtsel. Fügen Sie nun drei weitere Wörter hinzu. Anspruchsvoller wird es, wenn Sie versuchen, die Buchstaben X, Q oder Z zu verwenden.

            
          

        
      


      Freundschaften sind gut fürs Gehirn


      Menschen sind gesellige Wesen. Fast jeder hat Freude an einem anregenden Gespräch. Diskussionen regen uns oft zum Nachdenken über neue Ideen an und lassen uns dazulernen.


      Eine neue Studie bestätigt mich darin, dass soziale Interaktionen die kognitiven Fähigkeiten fördern.[125] Dr. Oscar Ybarra und Mitarbeiter untersuchten die unmittelbaren kognitiven Auswirkungen eines anregenden zehnminütigen Gesprächs über den Schutz der Privatsphäre angesichts neuer Technologien und politischer Ereignisse. Die Forscher fanden heraus, dass die Testpersonen nach diesen kurzen Diskussionen ein besseres und schnelleres Kurzzeitgedächtnis aufwiesen als Kontrollpersonen. Die Kontrollgruppe war in der Studie mit einer eher passiven sozialen Interaktion beschäftigt: Sie schaute zehn Minuten lang eine Sitcom.


      Das Interagieren mit anderen Menschen bewahrt uns auch vor Einsamkeit, was wiederum die Gehirngesundheit schützen kann, denn die Zugehörigkeit zu einer Gemeinschaft scheint unser Alzheimer-Risiko zu senken, auch wenn wir gerne alleine sind.[126] Dr. Steven Cole und seine Mitarbeiter an der UCLA fanden eine mögliche Verbindung zwischen Einsamkeit und Demenzrisiko.[127] Sie stellten fest, dass es bei chronisch einsamen Menschen zu einer übermäßigen Expression von Genen kommt, die mit Entzündung assoziiert sind, was zu einer Schädigung und Degeneration der Nervenzellen führen kann. Die gute Nachricht lautet, dass längerfristiges soziales Engagement das Demenzrisiko um bis zu 60 Prozent verringern kann.[128]


      Die schützende Wirkung sozialer Interaktion dürfte von mehreren Aspekten gemeinschaftlichen Erlebens herrühren: Wenn wir mit Freunden über unsere Sorgen sprechen, kann deren Mitgefühl unseren Stress verringern. Das Zusammensein mit Menschen, die gesund leben, kann uns dabei unterstützen, unser Programm zur Vorbeugung von Alzheimer konsequent umzusetzen – gute Gewohnheiten können ansteckend wirken. Das kognitive Training, während wir einer Unterhaltung folgen, scheint unsere Nervenzellen ebenfalls zu stimulieren.


      Crosstraining fürs Gehirn


      Unser Gehirn liebt Abwechslung. Wenn wir etwas Neues registrieren oder erfahren, erhöht das unsere Aufmerksamkeit, und wir empfinden es meist als angenehm. Neuartige Reize und geistige Herausforderungen regen das neuronale Wachstum in der Formatio reticularis an, einer Gehirnregion, die unter anderem für die Steuerung der Aufmerksamkeit zuständig ist.[129]


      Unsere UCLA-Forschungen zeigen, dass geistige Aktivitäten die Aktivierung der Nervenzellen und die Kommunikation im gesamten Gehirn erhöhen. Dieses hohe Kommunikationsniveau könnte weiteren Schutz für die Nervenzellen bieten. Die Psychologen um Ellen Bialystok in Toronto stellten fest, dass Menschen, die mehr als eine Sprache sprechen, im Durchschnitt später an Alzheimer erkranken als Studienteilnehmer, die nur eine Sprache sprechen.[130] Diese Ergebnisse passen zu der Auffassung, dass zweisprachige Personen die Steuerungsnetze ihres Gehirns öfter in Anspruch nehmen müssen, wenn sie entscheiden, welche ihrer zwei Sprachen sie einsetzen. Dieser Vorgang des Durchforstens mehrerer Optionen scheint die Neuronen zu stärken.


      Wir wissen, dass im reifenden Gehirn die rechte und die linke Gehirnhälfte effektiver zusammenarbeiten; trotzdem behalten die beiden Hemisphären ein Leben lang eine gewisse Spezialisierung. Beim durchschnittlichen Rechtshänder ist die linke Gehirnhälfte eher analytisch und verbal ausgerichtet und steuert folgende Funktionen:


      
        	logisches Denken


        	Analyse von Informationen, Auflisten, Gedankenorganisation


        	Sprache


        	Zählen und Rechnen


        	Symbole erkennen


        	Lesen und Schreiben

      


      Die rechte Gehirnhälfte ist eher visuell und emotional ausgerichtet. Ihre Zuständigkeiten sind:


      
        	räumliches Denken, zum Beispiel Kartenlesen


        	musikalische und künstlerische Begabungen


        	Gesichtserkennung


        	räumliches Sehen


        	Sinn für Humor


        	Emotionen ausdrücken und erkennen

      


      Bei Linkshändern ist dagegen die linke Gehirnhälfte visuell und emotional ausgerichtet und die rechte eher analytisch und verbal.


      Scan-Untersuchungen zeigen, dass wir ganz gezielt die Leistung einer Hemisphäre trainieren können.[131] Londoner Taxifahrer weisen im Hippocampus der rechten Hemisphäre größere Gedächtniszentren auf, jener Seite, die das räumliche Sehen und Denken steuert. Jahrelanges Lesen und Einprägen von Karten baut in den Regionen, die die betreffende Fähigkeit steuern, Masse auf. Untersuchungen an Jongleuren zeigen jedoch, dass es keinesfalls Jahre dauern muss, bis die rechte Seite ausgebaut wird; bereits in wenigen Monaten sind Unterschiede messbar. Untersuchungen mittels funktionellem MRT demonstrieren eine erhöhte Aktivierung der linken Hemisphäre bei sprachlichen Aufgabenstellungen.


      Idealerweise sollten Sie beide Gehirnhälften trainieren, und zwar abwechselnd, denn unser Gehirn liebt bekanntlich Abwechslung. Auch im Fitnessstudio nützt man Crosstraining, um die Ausdauer verschiedener Muskelgruppen zu steigern; Tag für Tag das gleiche Programm durchzuziehen wäre weniger effektiv. In ganz ähnlicher Weise fordert ein Crosstraining des Gehirns den Geistessportler, hält die Langeweile in Schach und optimiert die kognitive Leistung.


      Computerspiele als Aerobic für den Geist


      Nach der faszinierenden Erkenntnis, dass Gehirntraining nicht nur die Leistungen beim Sudoku verbessert, verzeichnete das Geschäft mit Software für die Gehirnfitness plötzlich etwa 50 Prozent Zuwachs pro Jahr. Experten schätzen, dass der Markt für Gehirnfitness bis zum Jahr 2015 einen Jahresumsatz von zwei Milliarden Dollar machen wird.[132]


      Ob aus dem Internet oder anderen Quellen, solche Spiele gibt es in allen möglichen Varianten (siehe Anhang). Trotz des ansehnlichen Wachstums wird diese neue Industrie unterschiedlich bewertet. Die Herausforderung besteht für die Entwickler darin, Programme zu schaffen, die nicht nur Spaß machen, sondern auch kognitive Vorteile erbringen. Einige Kritiker bezweifeln, dass aus diesen Spielen tatsächlich Verbesserungen bei alltäglichen kognitiven Leistungen resultieren.


      Die Diskussion erhielt neue Nahrung, als in der Zeitschrift Nature eine Studie erschien, die über die Ergebnisse eines sechswöchigen kognitiven Online-Trainingskurses berichtete.[133] Mehr als 11 000 Teilnehmer trainierten mehrmals pro Woche mit Spielen, die kognitive Aufgabenstellungen zur Verbesserung des logischen Denkens, des Gedächtnisses, des räumlichen Sehens und Denkens und der Planung und Aufmerksamkeit einsetzten. Das Training verbesserte zwar die kognitiven Fähigkeiten, die für die Spiele benötigt wurden, Vorteile für den Alltag konnten jedoch nicht nachgewiesen werden.


      Es ist ein Mangel mancher Spiele, dass sie die Spielenden nicht ausdrücklich lehren, wie sie die im Spiel erworbenen kognitiven Fertigkeiten auf alltägliche Situationen übertragen können. Unsere UCLA-Gruppe stellte fest, dass die praktischen Vorteile eines solchen Trainings auf den Alltag übertragbar sind, wenn die Teilnehmer dazu angeleitet wurden, die neuen kognitiven Methoden auf alltägliche Herausforderungen für das Gedächtnis anzuwenden. All unsere verfügbaren Kurse, auch die online zugänglichen, stellen diese Vorgangsweise in den Vordergrund, ebenso die Übungen, die im vorliegenden Buch in den Kapiteln Die Merkfähigkeit stärken und Die ersten sieben Tage beschrieben werden.


      Wichtig ist auch, zwischen gezieltem kognitivem Training zur Erlernung bestimmter Merktechniken und mentalem Aerobic zu unterscheiden, das eine ganze Reihe von geistigen Fähigkeiten trainiert. Letzteres ist eine Möglichkeit, unseren Geist zu fordern, die Nervenzellen zu stärken und dabei Spaß zu haben.


      Nervenzellen aus dem Dornröschenschlaf wecken


      Immer wieder hört man, dass wir nur 20 Prozent unserer Gehirnkapazität tatsächlich nutzen. Das ist ein Irrglaube! Manche Gehirnbereiche werden jedoch nicht so stark genutzt wie andere. Wir sollten diese Regionen stimulieren, um sie wach und geschmeidig zu erhalten, damit ihre Fähigkeit, neue Reize zu verarbeiten, erhalten bleibt.


      In unserem Gehirn passieren Informationen Milliarden von Dendriten, baumähnlichen Fortsätzen der Nervenzellen, die nach außen hin kleiner werden. Wenn wir unsere Dendriten nicht benützen, können sie schrumpfen oder atrophieren; werden sie durch geistiges Training angeregt, reaktivieren sie die Verbindung für die Weiterleitung neuer Informationen. Wenn alte Dendriten absterben, können neue entstehen.


      Übungen für das Gehirn zielen auf eine Stimulierung unseres Geistes und der Dendriten ab, damit sie ihre Fortsätze ausbreiten. Entscheidend ist, dass das Gehirn gefordert und die Verbindungen zwischen den Nervenzellen gestärkt werden. Spaß machen Rätsel und Denksport, weil wir uns selbst zu geistigen Sprüngen antreiben, die über unsere üblichen Anstrengungen hinausgehen. Es ist spannend, neue Lösungen für scheinbar einfache oder unmögliche Probleme zu finden. Natürlich kann sich nicht jeder für Denksport und Rätsel begeistern. Machen Sie sich keine Gedanken, wenn Sie lieber einen Roman lesen oder in der Natur spazieren gehen. Aerobic für den Geist kann zwar die Nervenzellen wecken und guttun, wenn Sie daran keine Freude haben, sollten Sie sich jedoch Aktivitäten zuwenden, die Sie genießen können.


      Unser erster Eindruck von einer Abbildung ist oft bleibend, wenn wir nicht den bewussten Versuch unternehmen, etwas anderes zu sehen, wie in dem einfachen Icon für ein Buch (s. Abbildung)


      [image: Alz_191_1.eps]


      Sehen Sie zunächst den Buchdeckel vorne? Können Sie Ihre Dendriten dazu bringen, es umzudrehen und ein aufgeschlagenes Buch vor sich zu sehen?


      Dieses Drehen und Wenden mithilfe neuronaler Schaltkreise ist ziemlich unterhaltsam. Manchmal ist es geradezu verwirrend, wie bei vielen Zeichnungen von M. C. Escher oder anderen optischen Täuschungen (s. Abbildung).


      [image: Alz_191_2.eps]


      Wenn Sie Ihre neuronalen Netzwerke wecken, werden Sie feststellen, dass Ihre Fähigkeiten zum kreativen Denken wachsen. Sie stimulieren und kräftigen Nervenzellen, stärken gesunde Dendriten und lassen sie wachsen, damit neue Verbindungen entstehen.


      Beispielübungen


      Die folgenden Denksportaufgaben sind nur einige Beispiele dafür, welche Arten von Übungen Sie zur Anregung Ihrer neuralen Schaltkreise machen können. Sie müssen keinen Intensivkurs für französische Konversation belegen oder einen Scrabble-Marathon hinlegen, um ihr Gehirn auf Trab zu bringen. Entscheidend ist, dass Sie geistige Herausforderungen finden, die Ihnen Spaß machen, damit Sie auch dabeibleiben. Vielleicht sind Sie ein Fan von Popmusik, aber neugierig auf Symphonien. Gehen Sie der Sache nach! Oder vielleicht hören Sie gerne Klaviermusik, haben aber nie selbst Unterricht genommen. Versuchen Sie es – vielleicht haben Sie Freude daran!


      Wichtig ist, das Gehirn zu fordern, es aber nicht zu überfordern. Im Folgenden finden Sie eine Auswahl von Übungen vom Anfänger- bis zum Fortgeschrittenenniveau. Die Reihenfolge der Übungen ermöglicht ein Crosstraining für das Gehirn; abwechselnd ist die rechte und linke Gehirnhälfte gefordert. Sobald Sie wissen, welche Art von Aufgaben Ihnen Spaß macht, können Sie im Internet oder in anderen Quellen weiter nach Herausforderungen suchen.


      Übungen für Anfänger (Lösungen)


      1. Aufwärmen. Bevor ich morgens mein körperliches Training beginne, strecke ich mich gerne ein wenig. Die neuralen Schaltkreise anders zu beschäftigen als üblich, wäre sozusagen geistiges Stretching und Aufwärmen.


      Nehmen Sie Papier und Bleistift zur Hand, und schreiben Sie mit Ihrer nicht dominanten Hand (also mit der linken, wenn Sie Rechtshänder sind) Ihren Namen in Schreibschrift.


      2. Buchstabensalat. Dieses Rätsel wirkt auf die Sprachzentren in der linken Gehirnhälfte und auf den Stirnlappen:


      Versuchen Sie aus dem nachfolgenden Buchstabensalat möglichst viele Wörter mit drei oder mehr Buchstaben zu bilden und aufzuschreiben. Ein großes Plus bekommen Sie, wenn Sie einen Timer auf vier Minuten stellen. Achtung, fertig, los!


      [image: GrafikS193-1.eps]


      3. Quadrate zählen. Und nun kommen rechte Gehirnhälfte und Stirnlappen an die Reihe mit einem Rätsel für räumliches Sehen und Denken:


      Zählen Sie in der Figur rechts die Anzahl der Quadrate.


      [image: Alz_193.eps]


      4. v Verborgenes Sprichwort. Sprichwörter trainieren das abstrakte Denken. Hier sehen Sie ein bekanntes Sprichwort, ein wenig abgewandelt. Die Selbstlaute fehlen, die übrigen Buchstaben sind willkürlich in Gruppen von zwei oder drei zusammengefasst. Fügen Sie die Selbstlaute wieder ein, um das Sprichwort zu erkennen:


      [image: GrafikS194-1.eps]


      5. Gedrehte Figuren. Und nun ist wieder die rechte Gehirnhälfte dran: Es geht um die Fähigkeit, gedrehte Bilder wiederzuerkennen.


      Sehen Sie sich das Objekt links an und wählen Sie die passende gedrehte Version aus (A, B oder C):


      [image: GrafikS194-2.eps]


      6. Wortspiel. Und noch etwas Nettes mit Buchstaben und Wörtern.


      Ausgehend vom Wort fest ändern Sie jeweils einen Buchstaben, bis Sie beim Wort Ross anlangen. Jede Änderung muss ein sinnvolles Wort ergeben.


      [image: GrafikS195-1.eps]


      Bei Aufgaben dieser Art kann es mehrere richtige Lösungen geben.


      7. Gedrehte Figurenfolge. Hier müssen Sie die Fortsetzung finden und gleichzeitig die Bilder drehen. Versuchen Sie es zum Nutzen Ihrer rechten Gehirnhälfte.


      Vervollständigen Sie die Reihe durch Objekt A, B, oder C:


      [image: GrafikS195-2.eps]


      8. Rechtschreibprüfung. Wenn unser Gehirn älter wird, können wir auch in falsch geschriebenem »Kauderwelsch« oft Muster erkennen und die Bedeutung ableiten.


      Wie geht es Ihnen mit dem nachfolgenden Satz?


      
        
          
            	
              Dsa mnteal Triinang shcenit die egistieg Lietsungsfhäigktei zu eröhhen udn die reunalne Schlaterkise uz sträkne, owduchr riw eschnellr dnu sebser deeknn kennön.

            
          

        
      


      9. Gruppieren. Ein Muster erkennen heißt oft, entscheiden, ob etwas zu einer bestimmten Gruppe gehört. Üben Sie diesen Sachverhalt anhand der in folgender Tabelle aufgeführten Gegenstände. Sie werden merken, dass es sich um drei Arten von Gegenständen handelt. Versuchen Sie, diese rasch zu Gruppen zusammenzufassen. Stellen Sie den Timer auf 30 Sekunden:


      [image: GrafikS196-1.eps]


      10. Worterkennung. Versuchen Sie zu erkennen, welches einzelne Wort mit den nachfolgenden drei Worten gemeint sein kann:


      [image: GrafikS196-2.eps]


      Lösungen zu den Anfängerübungen


      1. Aufwärmen. Hier gibt es keine richtige Lösung.


      2. Buchstabensalat. Diese Wörter habe ich aufgeschrieben. Sie können auch noch andere gefunden haben:


      es


      las, alt, Set, Tal, Ast, als


      Alse, aest, Last, Tals, alte, saet


      least, altes, laste


      3. Quadrate zählen. 22 (vergessen Sie nicht jene Quadrate, die sich aus Kombinationen von Quadraten ergeben).


      4. Verborgenes Sprichwort. Liebe macht blind.


      5. Gedrehte Figuren. C


      6. Wortspiel. Hier ist mein Lösungsvorschlag (die geänderten Buchstaben sind fett und unterstrichen):


      fest


      rest


      rost


      ross


      7. Gedrehte Figurenfolge. B


      8. Rechtschreibprüfung


      
        
          
            	
              Das mentale Training scheint die geistige Leistungsfähigkeit zu erhöhen und die neuralen Schaltkreise zu stärken, wodurch wir schneller und besser denken können.

            
          

        
      


      9. Gruppieren


      Bürobedarf: Lineal, Schere, Bleistift, Radierer


      Küchenhelfer: Pfannenwender, Sieb, Topf, Schneebesen


      Gartenwerkzeug: Heckenschere, Harke, Mäher, Gartenhacke


      10. Worterkennung: Trifokal


      Wenn Sie diese Aufgaben mit Genuss und ohne großen Frust gelöst haben, könnten Sie sich nun den folgenden mittelschweren Aufgaben zuwenden. Ansonsten wiederholen Sie die Übungen morgen und suchen im Internet und in Rätselbüchern andere Denksportübungen ähnlichen Schwierigkeitsgrades, bevor Sie zur nächsten Stufe übergehen. Die nächsten Rätsel sind schon ein wenig anspruchsvoller.


      Mittelschwere Übungen (Lösungen)


      1. Links schreiben. Steigern Sie das Schreiben mit der nicht dominanten Hand um einen Schwierigkeitsgrad:


      Nehmen Sie Papier und Bleistift zur Hand, und schreiben Sie mit Ihrer nicht dominanten Hand (also mit der linken, wenn Sie Rechtshänder sind) Ihren Vor- und Nachnamen in Schreibschrift. Anschließend schreiben Sie ihn rückwärts. Viel Erfolg!


      2. Fortsetzung Buchstabensalat. Und hier sind noch einige gut gemischte Buchstaben. Wir werden sehen, wie viele Wörter mit drei oder mehr Buchstaben Sie dieses Mal aufschreiben. Noch ein wenig schwieriger wird es, wenn Sie einen Timer auf drei Minuten stellen.


      I T S A E N


      3. Die Schaufel umdrehen. Für diese anregende Denksportaufgabe benötigen Sie vier Zahnstocher oder Zündhölzer. Legen Sie die Zahnstocher in Form einer Schaufel aus, wie Sie es in der Abbildung sehen. Versuchen Sie, die Schaufel umzudrehen (sodass sie auf dem Kopf steht), indem Sie nur zwei Zahnstocher anders legen.


      [image: Alz_199.eps]


      4. Noch ein verborgenes Sprichwort. Trainieren Sie mit dieser Übung Ihr abstraktes Denken. Aus dem folgenden Sprichwort wurden alle Selbstlaute entfernt, die übrigen Buchstaben wurden willkürlich in Gruppen zu drei bis fünf Buchstaben zusammengefasst. Fügen Sie die Selbstlaute wieder ein, um das Sprichwort zu erkennen:


      DRSP TZ NDR HN DSTB SSRLSD TBFD MDCH


      5. Körperteile. Nun folgt eine knifflige Aufgabe für die Nervenzellen in Ihrem präfrontalen Cortex:


      Nennen Sie zehn Körperteile mit nur vier Buchstaben.


      6. Wortraster. Die folgende Aufgabe fordert sowohl Ihr räumliches Sehen als auch Ihre verbalen Fähigkeiten.


      Ergänzen Sie das folgende Raster durch die Buchstaben a, a, e, e, i, k, l, l, m, r, r, r so, dass sich waagrecht und senkrecht die gleichen Wörter ergeben.


      
        
          
            	
              _

            

            	
              _

            

            	
              _

            

            	
              B

            
          


          
            	
              _

            

            	
              _

            

            	
              O

            

            	
              _

            
          


          
            	
              _

            

            	
              O

            

            	
              _

            

            	
              _

            
          


          
            	
              B

            

            	
              _

            

            	
              _

            

            	
              _

            
          

        
      


      7. Büros nummerieren. Bei diesem Rätsel können Sie mit Ihrem logischen und mathematischen Können glänzen:


      Gloria soll an allen Türen im zweiten Stock eines neuen innerstädtischen Bürogebäudes die Türnummern anbringen, in diesem Fall an den Büros mit den Nummern von 200 bis 299. Wie oft wird sie die Zahl Zwei brauchen, um ihren Auftrag auszuführen?


      8. Buchstabenwirrwarr. Mit der folgenden Aufgabe soll Ihre Ausdrucksfähigkeit einen Impuls erhalten. Nehmen Sie sich Zeit, konzentrieren Sie sich, dann sollten Sie die richtige Antwort finden.


      Versuchen Sie, ob Sie aus den folgenden durcheinandergebrachten Buchstaben die Namen von zwei gehirngesunden Kräutern herausfinden können. Jeder Buchstabe wird nur ein Mal verwendet.


      
        
          
            	
              A M BI R AN


              S ILO U


              KE G O

            
          

        
      


      9. Den Hinweis verstehen. Finden Sie heraus, welche Botschaft das nachfolgende Wort im Rahmen vermitteln will.


      [image: GrafikS202.eps]


      10. Verkehrte Geographie. Welches der folgenden Wörter gehört nicht hierher?


      GRUBSSERP


      NEIW TSEPADUB


      TSERAKUB DARGLEB


      Lösungen für die mittelschweren Übungen


      1. Links schreiben. Hier gibt es keine richtige Lösung.


      2. Buchstabensalat. Diese Wörter habe ich aufgeschrieben. Sie können auch noch andere gefunden haben:


      an, As, Ei, es, et, in


      ans, Ast, ein, Eis, Ina, ins, ist, nie, sei, Set, sie


      aest, Anis, eins, Nase, Nest, niet, saet, sein, seit, Tina


      Asien, einst, niest, niste, Saite, Satin, Senat, Stein


      Sainte, Saiten, Satine


      3. Die Schaufel umdrehen. Schieben Sie den waagrechten Zahnstocher nach links, bis der linke obere Zahnstocher ihn in der Mitte berührt. Legen Sie nun den frei liegenden Zahnstocher von rechts oben nach links unten, sodass sein oberes Ende das linke Ende des waagrechten Zahnstochers berührt. Oder machen Sie es umgekehrt: Schieben Sie den waagrechten Zahnstocher wie beschrieben nach rechts, und bringen Sie dann den senkrechten Zahnstocher von links oben nach rechts unten. Nun haben Sie mit zwei Zügen die Schaufel umgedreht.


      [image: GrafikS203.eps]


      4. Verborgenes Sprichwort.


      Der Spatz in der Hand ist besser als die Taube auf dem Dach.


      5. Körperteile. Auge, Bein, Fuss, Haar, Hals, Hand, Knie, Kopf, Mund, Nase, Zahn


      6. Wortraster:
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      7. Büros nummerieren. Sie wird 120 Mal die Zahl Zwei brauchen. Sie dürfen nicht vergessen, dass sie für die Zahlen von 220 bis 229 jeweils eine Zwei benötigt, abgesehen von den anderen Zweien.


      8. Buchstabenwirrwarr. Oregano und Basilikum.


      9. Den Hinweis verstehen. Obenauf


      10. Verkehrte Geographie. »TSERAKUB« ist das einzige Wort, das nicht hierhergehört. Die fünf Wörter sind fünf europäische Hauptstädte, verkehrt herum aufgeschrieben, wobei Bukarest die einzige dieser Städte ist, die nicht an der Donau liegt. Die zweite richtige Antwort lautet »dargleb«, denn Belgrad ist hier die einzige Stadt, die nicht zur Europäischen Union gehört.


      Und wenn Sie von all dem geistigen Gewichtheben noch nicht völlig erschöpft sind, möchten Sie vielleicht auch noch die Fortgeschrittenenaufgaben lösen.


      Übungen für Fortgeschrittene (Lösungen)


      1. Dreidimensionale Zeichnung. Nun sind nochmals die beiden Gehirnhälften an der Reihe, wenn Sie Papier und Bleistift zur Hand nehmen und mit Ihrer nicht dominanten Hand die folgende dreidimensionale Darstellung abzeichnen:


      [image: Alz_205.eps]


      2. Verborgene Wörter. Die folgenden durcheinandergebrachten Buchstaben ergeben, neu geordnet, den Namen einer antioxidativen Frucht. Können Sie sie finden?


      YER ESE BN BEO


      3. Welcher Schalter funktioniert? Hier ist ein alter »Gehirnwuzler«, an dem einige von uns alten Rätselfanatikern immer noch Spaß haben, und der Ihren Stirnlappen richtig fordert: In einem Raum hängt eine Glühbirne, außerhalb des Raumes sind drei Schalter angebracht. Nur einer der Schalter ist mit der Birne verbunden. Alle drei Schalter stehen auf »aus« und die Glühbirne leuchtet nicht. Wenn Sie den Raum nur ein Mal betreten dürfen, um nachzusehen, ob die Birne leuchtet oder nicht (sie ist von außen nicht zu sehen), wie können Sie feststellen, mit welchem der drei Schalter man die Birne einschaltet?


      4. Weltgeographie. Aktivieren Sie nochmals Ihren Stirnlappen und finden Sie zehn Länder, deren Namen aus nur vier Buchstaben besteht.


      5. Fehlende Buchstaben. Ergänzen Sie die zwei fehlenden Buchstaben, und ordnen Sie alle so an, dass sich der Name eines berühmten englischen Naturforschers ergibt, dessen Theorie wesentlichen Einfluss auf unser Denken im 20. Jahrhundert hatte. Jeder Buchstabe wird nur ein Mal verwendet.


      [image: GrafikS206.eps]


      6. Noch mehr Zahnstocher. Ordnen Sie zwölf Zahnstocher an wie unten abgebildet, und versuchen Sie nun daraus durch Verschieben von nur vier Zahnstochern drei Dreiecke zu bilden.


      [image: Alz_207.eps]


      7. Problematische Gleichung. Die folgende Gleichung ist nicht korrekt. Wie können Sie sie richtigstellen, ohne auch nur einen Strich zu verändern?


      


      X + I = IX


      8. Denken im Rahmen. Was soll mit den Buchstaben im Rahmen ausgedrückt werden?


      [image: GrafikS207.eps]


      9. Zahlenfolge. Welche Ziffer ist in dieser Zahlenfolge die nächste?


      2 7 4 1 4 6 2 1 8 2


      10. Wegbeschreibung. Sie haben sich verlaufen und fragen nach dem Weg zum Museum. Sie haben zwar die gesuchte Straße gefunden, wissen aber nicht, ob Sie links oder rechts gehen müssen. Zufällig treffen Sie zwei Arbeitskollegen, Stuart und Maurice, und beschließen, diese nach dem Weg zu fragen. Sie kennen die beiden zwar nur flüchtig, wissen aber, dass einer von ihnen immer die Wahrheit sagt, während der andere immer lügt – Sie wissen bloß nicht, wer von beiden der Lügner ist. Wie können Sie wissen, wohin Sie gehen müssen, wenn Sie nur einem von beiden eine Frage stellen?


      Lösungen zu den Übungen für Fortgeschrittene


      1. Dreidimensionale Zeichnung. Hier gibt es keine richtige Lösung.


      2. Verborgene Wörter. Boysenbeere.


      3. Welcher Schalter funktioniert? Um den richtigen Schalter zu finden (1, 2, oder 3), stellen Sie Schalter 1 für einige Minuten auf »ein«. Danach geht Schalter 1 wieder auf »aus«, nun stellen Sie Schalter 2 auf »ein« und betreten den Raum. Leuchtet die Glühbirne, dann ist Schalter 2 der richtige. Leuchtet die Glühbirne nicht, dann ist entweder Schalter 1 oder 3 mit der Birne verbunden. Berühren Sie die Glühbirne vorsichtig. Ist sie noch heiß, lautet die richtige Antwort Schalter 1; ist die Birne kalt, ist Schalter 3 der richtige.


      4. Weltgeographie. Guam, Irak, Iran, Kuba, Laos, Mali, Niue, Oman, Peru, Togo


      5. Fehlende Buchstaben. Charles Darwin (L und D sind die fehlenden Buchstaben).


      6. Noch mehr Zahnstocher.


      [image: Alz_209.eps]


      7. Problematische Gleichung. Stellen Sie das Buch auf den Kopf – nun erscheinen 11, 1, und 10 in römischen Zahlen.


      8. Denken im Rahmen. Eckstein.


      9. Zahlenfolge. Die Zahlenfolge besteht eigentlich aus zwei verschiedenen Folgen, die vermischt wurden. Die erste Folge ist 2 – 4 – 6 – 8, die zweite 7 – 14 – 21 – 28. Die richtige Antwort lautet: 8.


      10. Wegbeschreibung. Sie sollten Stuart fragen: »Wenn ich nach links gehe, komme ich dann nach Maurice’ Aussage zum Museum?« Antwortet Stuart mit Ja, sollten Sie nach rechts gehen; sagt er Nein, sollten Sie sich nach links wenden.


      Das erklärt sich so: Spricht Stuart die Wahrheit, ist Maurice der Lügner, daher müssen Sie das Gegenteil von dem tun, was Stuart sagt. (Er wiederholt Maurice’ Lüge und falsche Wegbeschreibung.) Und umgekehrt, wenn Stuart der Lügner ist, wird er immer das Gegenteil von Maurice’ richtiger Wegbeschreibung weitergeben.


      Bleiben Sie dran!


      Die meisten Fachleute empfehlen, ein Leben lang geistig aktiv zu bleiben. Nun deutet eine Studie von Forschern des University College London darauf hin, dass Personen, die um einige Jahre später in den Ruhestand gehen, bessere kognitive Fähigkeiten aufweisen als jene, die sich früher aus dem Beruf zurückziehen.[134] Ob mentale Übungen tatsächlich Symptome einer Alzheimer-Erkrankung hinausschieben, muss noch in umfangreichen prospektiven Langzeitstudien erforscht werden. Aber es macht Spaß, das Köpfchen fit zu halten, und es kann unsere Lebensqualität steigern. Denken Sie, solange wir auf Ergebnisse aus endgültigen Studien warten, stets an die folgenden wichtigen Punkte:


      
        	Unser Gehirn ist jederzeit empfänglich für Reize. Geistige Anregung scheint bestimmte synaptische Verbindungen und neurale Schaltkreise zu stärken und schützt unser Gehirn sehr wahrscheinlich vor einer Alzheimer-Erkrankung.


        	Ein alterndes Gehirn bringt nicht nur Nachteile – unsere neuralen Schaltkreise reagieren rascher, und unser Stirnlappen funktioniert besser, wenn wir älter werden, sodass wir schneller den Gesamtzusammenhang erfassen und komplexe Fragestellungen lösen können.


        	Soziale Bindungen verbessern die kognitiven Fähigkeiten und senken das Alzheimer-Risiko. Verbringen Sie also möglichst viel Zeit mit Freunden, vor allem solchen, mit denen gute Gespräche möglich sind.


        	Unser Gehirn sehnt sich nach Abwechslung, versuchen Sie also, Ihr geistiges Training kurzweilig zu gestalten. Fordern Sie einmal die rechte, dann die linke Gehirnhälfte.


        	Versuchen Sie es auch mit kognitiven Übungen im Internet, um herauszufinden, ob Ihnen diese mitunter bequeme und wirkungsvolle Alternative guttut und Spaß macht.

      


      
        
          
            	
              Frage: Wie wirken Spiele und Rätsel auf meine Gehirngesundheit, und welches Spiel eignet sich am besten für ein geistiges Training?


              Antwort: Wir wissen, dass wir mit speziellen Spielen neurale Schaltkreise verändern und die geistige Effizienz erhöhen können. Große epidemiologische Studien ergaben eine Assoziation zwischen vermehrtem Rätseln oder Lesen und geringerem Risiko für eine Alzheimer-Erkrankung. Der absolute Beweis für einen ursächlichen Zusammenhang steht allerdings noch aus. Anstatt Jahrzehnte auf die Vollendung solcher Studien zu warten, empfehlen die meisten Fachleute, Gehirngymnastik zu praktizieren, sich aber für die Gehirngesundheit nicht ausschließlich darauf zu verlassen. Das beste Spiel ist für jedermann immer eines, das ihn am stärksten fordert und ihm am meisten Spaß macht. Da unser Kopf Abwechslung schätzt, wäre es kontraproduktiv, sich auf ein einziges Spiel zu beschränken.
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      Stress abbauen – den Nervenzellen zuliebe


      [image: Bild180200.JPG]


      »Die Wirklichkeit ist der wichtigste Stressfaktor für all jene, die auf dem Laufenden sind.«


      Jane Wagner, US-amerikanische Dramatikerin

    

  


  
    
      


      Sylvia M., eine 44-jährige Lehrerin, begann sich Sorgen um ihr Gedächtnis zu machen, als bei ihrer Mutter im Alter von 72 Alzheimer diagnostiziert wurde. Nur drei Jahre vorher war deren Bruder mit 75 Jahren an einer Demenzerkrankung gestorben. Sylvia wollte sich nicht auf Alzheimer-Gene testen lassen – sie wollte nur alles in ihrer Macht Stehende tun, um ihr Gehirn so lange wie möglich vor der Krankheit zu schützen.


      Sie las alles über Gehirngesundheit und Alzheimer-Vorbeugung, was sie nur finden konnte. Doch als Alleinerziehende, die zwei Kinder und nun auch die Mutter zu betreuen hatte, fand Sylvia wenig Zeit für Sport, Kreuzworträtsel oder gesunde Ernährung, wenn sie all ihre Arbeit bewältigen wollte. Sie machte sich auch Sorgen, dass das ständige Multitasking und der chronische Stress in ihrem Gedächtnis Schaden anrichten könnte. Sie verlegte ständig etwas und vergaß Details. Und obwohl sie das Gefühl hatte, die Einzige zu sein, die etwas für die Mutter tat, wollte sie nicht ihre jüngere Schwester und ihren Bruder um Hilfe bitten. Sie war der Meinung, die beiden hatten genug mit ihrem eigenen Leben zu tun.


      Trotz all der Hetze schaffte sie es, einige Wochen lang Zeit für Yoga, Joggen und Gewichtheben aufzubringen, bis ihr Rücken nicht mehr mitmachte. Nun musste sie auch noch zur Physiotherapie! Sylvia war so überfordert, dass sie zweimal vergaß, die Arbeiten, die sie benoten sollte, mit nach Hause zu nehmen. Sie war überzeugt, das wäre das erste Anzeichen dafür, dass in ihrem Gehirn bereits Alzheimer am Werk war. Sie schlief immer schlechter und hatte keinen Appetit mehr. Als sie sich schließlich in meine Praxis schleppte, war offensichtlich, dass sie große Angst hatte und deprimiert war.


      Was Sylvias Programm zur Alzheimer-Vorbeugung fehlte, war ein realistischer Umgang mit Stress. Zwei Yogaeinheiten pro Woche waren offensichtlich kein ausreichendes Gegenprogramm. Ich erklärte ihr, dass ihre Furcht vor einer Alzheimer-Erkrankung zusammen mit ihren Sorgen um ihren Job und der Betreuung der Mutter und Kinder ihr Gedächtnis schlechter werden ließ, möglicherweise sogar ihr Demenzrisiko erhöhte. Ich verschrieb ihr zunächst ein Antidepressivum, das Stimmung und Schlaf verbesserte. Sie sorgte sich weniger, konnte sich wieder besser konzentrieren, und auch ihr Gedächtnis verbesserte sich. Auch ihr Selbstbewusstsein wuchs, und sie schaffte es, andere um Hilfe zu bitten. Nachdem dann ihre Geschwister an der Pflege der Mutter beteiligt waren, fühlte sich Sylvia weniger alleingelassen.


      Fast jeder ist in seinem Leben mit gewissen Belastungen konfrontiert. Bei Sylvia rührte der Stress großteils von ihren Sorgen über das familiäre Alzheimer-Risiko und den Folgen für ihre Kinder, sollte sie tatsächlich erkranken. Sie sah in jeder kleinen, alterstypischen Vergesslichkeit ein erstes Anzeichen für die Krankheit.


      Dabei war ihr nicht klar, dass ihre Depression, die teils durch Verlustgefühle wegen der Mutter, teils durch ihre anderen Sorgen begründet war, ihr Gedächtnis verschlechterte. Wer Demenzpatienten betreut, hat ein hohes Risiko für Depressionen – laut manchen Studien entwickeln mindestens 50 Prozent der Pflegenden behandlungsbedürftige Depressionen.


      Sylvias Vergesslichkeit hatte vermutlich nichts mit dem familiären Alzheimer-Risiko zu tun. Wenn ein genetisches Alzheimer-Risiko mit im Spiel ist, betrifft es Familienmitglieder meist im gleichen Alter. Bei Sylvias Verwandten entwickelten sich die Symptome nach dem 70. Lebensjahr. Wenn Sylvia tatsächlich betroffen war, würden aller Wahrscheinlichkeit nach erst in 30 Jahren Beschwerden auftreten.


      Sylvia war nicht klar, wie viel sie selbst zu ihrer hohen Stressbelastung beitrug. Niemand kann seine genetische Neigung zu Alzheimer verändern, doch als Sylvia mit den Fakten über ihr tatsächliches Risiko vertraut war, machten ihr alltägliche Gedächtnisprobleme nicht mehr so viel Angst. Sie lernte, mit ihrem Stress anders umzugehen, was nicht nur ihre Gehirngesundheit verbesserte, sondern ihr auch ihre Lebensfreude zurückgab.


      Stress, Depressionen und Alzheimer-Risiko


      Wir wissen, wie viel Schaden Stress in unserem Leben anrichtet, zu wie vielen körperlichen Erkrankungen er beiträgt, vom Magengeschwür bis zur Herzerkrankung. Er bedroht darüber hinaus auch die Gehirngesundheit und erhöht das individuelle Alzheimer-Risiko. Dr. Lena Johansson und ihre Kollegen von der Universität Göteborg, Schweden, bewerteten die psychologische Stressbelastung von über 1100 Frauen zwischen 38 und 60 Jahren.[135] Die Forschungsgruppe definierte Nervosität, Gereiztheit, Anspannung, Ängste, Furcht oder Schlafstörungen als Stresssymptome. Die Frauen wurden 35 Jahre lang beobachtet, wobei die Wissenschaftler feststellten, dass diejenigen, die um die Lebensmitte häufig unter Stress standen, ein um 65 Prozent erhöhtes Alzheimer-Risiko hatten im Vergleich zu jenen, bei denen das nicht der Fall war.


      Forscher des Rush University Medical Center in Chicago beschäftigten sich mit der Frage, ob stressanfällige Personen ein höheres Alzheimer-Risiko hatten.[136] Sie bestimmten die Stressneigung (ein bleibendes Persönlichkeitsmerkmal, das eine Neigung zu psychologischen Beschwerden anzeigt) und stellten fest, dass Personen, die mehr zu Stress neigten, innerhalb von fünf Jahren doppelt so oft Alzheimer entwickelten wie jene, die besser mit Belastungen umgehen konnten. Die Studienteilnehmer mit erhöhter Stressneigung hatten auch ein zehnmal so hohes Risiko für geringgradigen altersbedingten Gedächtnisverlust.


      Viele Studien zeigen, dass Menschen, die Symptome einer Depression aufweisen, im Verlauf der Jahre ein größeres Risiko für ein nachlassendes Gedächtnis und letztlich für Demenz haben.[137] Depressionen wirken sich unmittelbar auf die geistige Leistungsfähigkeit aus, sie verlangsamen die Denkgeschwindigkeit.[138] Menschen mit stärker ausgeprägten Symptomen einer Depression haben größere Schwierigkeiten bei der Problemlösung und der Ausführung alltäglicher Handlungen.


      Die Ergebnisse dieser Studien stimmen mit denjenigen aus Untersuchungen an gestressten Versuchstieren überein. Dr. Robert Sapolsky von der Stanford University konnte zeigen, dass chronischer Stress bei Mäusen zu einer Atrophie, also Schrumpfung, des Hippocampus führt, des Gehirnbereichs, der die Verarbeitung von Gedächtnisinhalten steuert.[139] Die Tiere mit einem kleineren Hippocampus hatten Schwierigkeiten, ihren Weg durch Labyrinthe zu finden. Sapolskys Gruppe stimmt mit anderen Neurowissenschaftlern darin überein, dass Stresshormone das Gehirn schädigen können, indem sie die chronische Entzündungsreaktion verstärken.


      Was unter Stress in Ihrem Gehirn passiert


      Das menschliche Gehirn entwickelte sich im Laufe von Jahrtausenden dahingehend, dass es auf akuten Stress reagiert und damit das Überleben der Art sichert. Unser Vorfahr, der Höhlenmensch, antwortete auf Stress mit einer Kampf-oder-Flucht-Reaktion, und diese Reaktion auf Stresshormone wurde im Gehirn fest angelegt, sodass wir alle anderen Gedanken beiseiteschieben können und uns der drohenden Gefahren um uns herum in höchstem Maße bewusst sind – wir können sie rasch wahrnehmen und entweder einen Gegenangriff starten oder fliehen.


      Das ist sehr praktisch, wenn unser Leben in Gefahr ist, weil wir einem Tiger oder einer großen Herde Elefanten begegnen. Die physiologische Kaskade der ausgeschütteten Hormone und andere Veränderungen in Gehirn und Körper bescherten unseren Vorfahren einen evolutionären Vorteil. In Zeiten, in denen Stress von Gefahren wie einer zusammengebrochenen Internetverbindung oder vielleicht einem Kreditkartenbetrug verursacht wird, kann diese fest angelegte akute Stressreaktion chronisch werden. Dieselben Stresshormone können unsere Nervenzellen schädigen, unser Gedächtnis schlechter werden lassen und möglicherweise zu einer Alzheimer-Erkrankung beitragen.


      Forscher der Universität Wisconsin stellten fest, dass der von modernen Bedrohungen ausgelöste Stress eine Verschiebung im natürlichen Gleichgewicht unserer Aufmerksamkeit verursacht und so unsere Fähigkeit zur Lösung komplexer Probleme und zu klarem Denken beeinträchtigt.[140] Wenn das Gehirn auf Stressalarm schaltet, muss es große Datenmengen verarbeiten und seine Umgebung auf jedes Anzeichen drohender Gefahr absuchen. Das lässt eine Informationsüberflutung eintreten, was es wiederum erschwert, die Aufmerksamkeit auf etwas zu fokussieren und Probleme zu lösen. Untersuchungen der elektrischen Aktivität im Gehirn während einer akuten Stressattacke zeigen eine Verlagerung weg von den frontalen Steuerzentren des Gehirns hin zur Amygdala, einem Bereich hinter den Schläfen, der verschiedene emotionale Reaktionen steuert. Sind wir mit Stress konfrontiert, übernimmt die Amygdala das Steuerruder – wir neigen zu raschem, instinktivem Reagieren, ohne viel Nachdenken; vernünftige Entscheidungen fallen uns oft schwer. Daher ist es nicht sehr klug, wichtige Entscheidungen unter großem Stress oder von Ängsten beeinflusst zu treffen.


      Cortisol ist eines der Hormone, die der Körper unter Stress ausschüttet, um sich auf einen Zustand großer Bedrohung einzustellen. Cortisol lässt mehr Blut ins Gehirn strömen, damit wir unsere Aufmerksamkeit gezielt auf etwas richten können. Es zieht Blut vom Verdauungstrakt ab und leitet es zu den Muskeln um. Unser Gehirn spürt die bevorstehende Gefahr, daher geht der Appetit zurück, und wir spüren, dass unsere Muskeln mehr Energie und Kraft sowie erhöhte Bewegungsgeschwindigkeit benötigen.


      Untersuchungen zeigen, dass Versuchspersonen nach mehrtägigen Cortisolinjektionen ein verschlechtertes verbales Gedächtnis aufweisen.[141] Es fällt ihnen ziemlich schwer, sich an Einzelheiten aus einem gelesenen Text zu erinnern. Allerdings sind diese Beeinträchtigungen vorübergehender Natur. Die Merkfähigkeit kehrt zurück, sobald der Cortisolspiegel wieder normal ist. Interessant ist eine Erkenntnis neuerer Studien, wonach sich unter Stress einige Formen des emotionalen Gedächtnisses sogar verbessern – das würde zu den Erkenntnissen passen, wonach das emotionale Zentrum in der Amygdala in Stresssituationen seine Aktivität erhöht.[142]


      Stress verändert Körper und Geist


      Wir alle reagieren unterschiedlich auf Stress und Angst. Die daraus resultierenden Symptome sind sowohl physischer als auch psychischer Natur. Weil Stress auf Körper und Gehirn wirkt, ist es wichtig, gesundheitliche Probleme zu erkennen, die den Stress unter Umständen mitverursachen.


      Wenn Psychiater die unterschiedlichen Symptome zuordnen, halten sie zunächst Ausschau nach körperlichen Erkrankungen oder medikamentösen Nebenwirkungen, die die Verursacher sein könnten. Danach suchen sie nach Symptombündeln oder bestimmten Syndromen, die Hinweise geben könnten. So deutet die Kombination Schlaflosigkeit, Gewichtsverlust, Müdigkeit und schlechte Konzentrationsfähigkeit etwa auf eine Depression als Ursache hin. Klagt ein Patient über Zittern, nervösen Magen, Entscheidungsschwäche, Anspannung und Sorge, könnte eine Angst- oder Panikstörung vorliegen. Bei jedem dieser Symptombündel hat sich ein anderer Behandlungsansatz als wirksam in der Linderung der Beschwerden erwiesen.


      Stresssymptome


      
        	körperlich


        	Schmerzen


        	Appetitveränderung


        	Müdigkeit


        	kalte Hände und Füße


        	Nervosität


        	Kopfschmerzen


        	Schlaflosigkeit


        	Nägelbeißen


        	Auf-und-Ab-Gehen


        	schneller Puls


        	Schwitzen


        	Zittern


        	nervöser Magen


        	psychisch


        	Wut


        	Angst


        	Verwirrtheit


        	Depression


        	Furcht


        	Frustration


        	Ungeduld


        	Anspannung


        	mangelnde Entschlussfähigkeit


        	Reizbarkeit


        	schlechte Konzentrationsfähigkeit


        	Gedächtnisverlust


        	wenig Sinn für Humor

      


      Schlaf lädt die Akkus neu auf


      Ich liebe das Gefühl am Morgen, wenn ich nach einer erholsamen Nacht erwache. Der Körper ist ausgeruht, der Geist ist wach und klar, und es tut gut, noch kurz im Bett liegen zu bleiben und sich zu entspannen. Natürlich wird dieser selige Zustand früher oder später vom Wecker gestört, oder von meinem Hund, der gefüttert werden möchte.


      Aber ich fühle mich noch lange gut, nachdem ich aufgestanden bin und den Hund gefüttert habe, wenn ich in der Nacht gut geschlafen habe. Das gesamte System – Körper und Gehirn – scheint neu eingestellt zu sein.


      Dieses gute Gefühl mag zum Teil auf die entzündungshemmende Wirkung des Schlafes zurückzuführen sein. Wie chronische Entzündungen im Gehirn zu Zellabbau und im Weiteren zu einer Alzheimer-Erkrankung beitragen können, haben wir bereits erläutert. Erholsamer Nachtschlaf wirkt diesen entzündlichen Vorgängen entgegen; das erklärt vielleicht, warum sich Menschen, die regelmäßig gut schlafen, besser und leistungsfähiger fühlen.


      Die Werte für Entzündungsmarker im Blut sind nach einer erholsamen Nacht signifikant besser.[143] Das sind dieselben Werte, die besser werden, wenn wir gegen Entzündungen wirkende Nahrungsmittel wie Omega-3-reichen Fisch essen. Dr. Wendy Troxel und ihre Kollegen von der Universität Pittsburgh fanden heraus, dass Menschen mit Schlafstörungen, wie zum Beispiel Einschlafproblemen, unruhigem Schlaf oder lautem Schnarchen, ein höheres Risiko für das metabolische Syndrom aufweisen, ein weiteres Leiden, das mit chronischer Entzündung verbunden ist, die das Risiko des Nervenzellabbaus im Gehirns vergrößert.[144]


      Die meisten von uns sehen den Schlaf als sehr passive Sache an. In Wahrheit ist unser Gehirn während des Schlafes extrem aktiv. Wissenschaftliche Daten zeigen, dass das Überschlafen eines Problems tatsächlich eine effiziente Lösungsmethode ist. Während des Schlafes sind die Gedächtniszentren im Gehirn damit beschäftigt, die Erinnerung zu konsolidieren, was zu einem besseren Gedächtnis im Wachzustand führt.[145] Erholsamer Nachtschlaf ist ein wichtiger Aspekt bei der Verbesserung von Gedächtnisleistungen und Reduktion chronischer Entzündungen.


      So schlafen Sie gut


      Etwa 30 Prozent der Bevölkerung leiden unter Schlaflosigkeit.[146] Nachfolgend finden Sie einige Strategien, die Ihnen helfen können, wenn Sie Probleme mit dem Ein- oder Durchschlafen haben.


      
        	Bleiben Sie tagsüber wach. Ein Schläfchen zwischendurch kann belebend wirken, doch wer bereits mit Schlaflosigkeit zu kämpfen hat, sollte lieber kein Nickerchen machen, damit er abends richtig müde ist.


        	Trinken Sie abends nicht zu viel. Nehmen Sie nach dem Abendessen keine großen Mengen an Flüssigkeit mehr zu sich, weder Wasser noch andere Getränke. Eine volle Blase kann Sie nachts zum Aufstehen zwingen, und nicht immer klappte es mit dem Wiedereinschlafen.


        	Treten Sie abends kürzer. Spannende Sportübertragungen oder Filme regen manche Menschen so auf, dass ihnen das Einschlafen schwerfällt. Auch ein gutes Buch hat schon so manch einen vom Schlafen abgehalten. Einige Menschen können durch Bewegung am Abend entspannen, andere kommen dadurch so auf Touren, dass sie nicht schlafen können.


        	Meiden Sie abends Koffein. Koffein, ob aus Tee, Kaffee oder Schokolade, kann das Einschlafen erschweren. Versuchen Sie, am späten Nachmittag und Abend ganz auf Kaffee oder Cola zu verzichten. Probieren Sie es mit Kräutertees, die nicht anregend wirken.


        	Legen Sie sich feste Schlafgewohnheiten zu. Vielen Menschen hilft es, wenn sie jeden Tag um dieselbe Zeit schlafen gehen. Sobald Sie im Bett liegen, sollten Sie nicht mehr fernsehen, essen oder lesen – drehen Sie das Licht ab und kommen Sie langsam zur Ruhe. Wenn Sie nach 20 Minuten noch nicht schlafen, stehen Sie wieder auf und tun etwas, bis Sie wieder müde werden. Sobald Sie im Bett liegen, probieren Sie es nochmals für 20 Minuten. Konzentrieren Sie sich auf Ihre langsame, gleichmäßige Atmung.

      


      Stress durch Technik und Multitasking


      Valerie H., 62 Jahre alt, stellvertretende Direktorin einer Bank, machte sich Sorgen um ihr Gedächtnis. Sie konnte sich Einzelheiten nicht mehr so gut merken wie früher, sie hatte sogar schon Termine versäumt. Während unseres ersten Gesprächs klingelte ständig ihr Telefon – im Beruf stand eine wichtige Entscheidung an, sie musste mit ihrem Büro in Kontakt bleiben. Sie nahm drei oder vier Gespräche entgegen, und alle paar Minuten kündigte ein Signal eine neue SMS oder E-Mail an. Sie entschuldigte sich zwar ständig, war aber nicht bereit, vielleicht auch nicht in der Lage, das Gerät vorübergehend abzuschalten. Neben ihrem Handy hatte sie auch noch iPad und Laptop griffbereit in der Aktentasche – für alle Fälle.


      Valeries Probleme waren zum Teil auf ihre Technikabhängigkeit und ihr chronisches Multitasking zurückzuführen. Als ich sie fragte, ob die ständige Erreichbarkeit zu ihrem Stress beitragen könnte, wehrte sie ab und sagte, sie setze die Technologie bloß ein, um ihr Leben effizienter zu gestalten, damit sie mehr Zeit habe, ihr Leben nach der Arbeit zu genießen. Doch von Leben genießen konnte keine Rede sein. Sie stand durch die viele Arbeit, die sie abends mit nach Hause nahm, und durch die ständige Beanspruchung durch ihre Geräte unter großem Stress.


      
        
          
            	
              Frage: Man hört ständig, dass Handys Kopftumoren verursachen – was ist mit Alzheimer? Besteht hier ein Zusammenhang?


              Antwort: Studien kommen zu widersprüchlichen Ergebnissen, was eine Verbindung zwischen Handystrahlung und dem Risiko für Kopftumoren angeht. Nichts deutet bisher darauf hin, dass Handys das Alzheimer-Risiko erhöhen, doch neuere Untersuchungen lassen mögliche Auswirkungen auf die Gehirnaktivität vermuten. Dr. Nora Volkow und ihre Kollegen vom US-Institut für Drogenmissbrauch führten PET-Untersuchungen an 47 Personen vor und nach Gebrauch eines Mobiltelefons durch. Es zeigte sich, dass nach 50 Minuten Einwirkung der Mobilfunkfrequenzen die Gehirnfunktion in jenem Bereich, der der Antenne des Handys am nächsten liegt, signifikant erhöht war.[i]

            
          

        
      


      Sie erzählte, dass ihre Sorgen um ihr Gedächtnis zugenommen hatten, als sie ein neues Handy bekommen hatte, mit dem sie sich nicht auskannte. Ihr Leben raste so schnell dahin, dass sie nicht wirklich Zeit hatte, das Bedienen des neuen Telefons zu erlernen, daher verursachte es nur noch mehr Stress. Da ich zufällig das gleiche Gerät hatte, wies ich sie darauf hin, dass der Händler am Wochenende Schulungen für den Gebrauch dieser Handys abhält. Ich schlug ihr außerdem vor, es mit einem technikfreien Nachmittag an jedem Wochenende zu versuchen, damit ihr Gehirn mal Pause machen konnte. Eine weitere Strategie war, am Arbeitsplatz zehn Minuten Pause einzulegen, sobald das Multitasking Ängste auszulösen begann. Sie hielt sich an meine Ratschläge, reduzierte dadurch ihre Stressbelastung, und in der Folge wurde ihr Gedächtnis wieder besser.


      Viele Babyboomer machen ähnliche Erfahrungen wie Valerie; altersbedingte Gedächtnisveränderungen treffen mit einer Überforderung durch die vielen neuen Technologien zusammen. Diese Geräte sollen unser Leben effizienter machen und sogar unser biologisches Gedächtnis erweitern. Da sie uns jedoch zum Multitasking verleiten, gaukeln sie uns größere geistige Effizienz vor, die jedoch ihren Preis hat. Untersuchungen zeigen, dass Multitasking uns vielleicht rascher arbeiten, aber auch mehr Fehler machen lässt – wir werden also in Wirklichkeit weniger effizient, denn wir müssen Aufgaben mehrfach erledigen, um unsere Fehler zu korrigieren. Wenn ich binnen kurzer Zeit einen Text fertigstellen muss, schalte ich immer alle Geräte ab, die ich nicht für die Arbeit brauche. Ohne Ablenkungen kann ich in weniger Zeit wesentlich mehr erledigen.


      Eines der Probleme des Multitasking ist, dass wir zwar scheinbar mehr erledigen, unser Gehirn zum Umschalten zwischen den Aufgaben jedoch Zeit benötigt – insgesamt macht uns das ineffizienter. Dr. David Meyer und seine Mitarbeiter von der Universität Michigan fanden heraus, dass Personen, die zwischen zwei verschiedenen Aufgabenstellungen – Formenerkennen und mathematischen Aufgaben – hin- und herwechselten, länger brauchten und weniger genau arbeiteten als Personen, die sich jeweils auf eine Aufgabe konzentrierten.[147]


      Viele Menschen kommen von einer Form des Multitasking nicht mehr los, die man als fortwährende Teilaufmerksamkeit bezeichnet. Sie wechseln nicht von einer Aufgabe zur nächsten, richten ihre Aufmerksamkeit unablässig auf verschiedene Geräte und hoffen auf den nächsten aufregenden Reiz. Auch wenn sie eine wichtige Arbeit oder einen Brief schreiben, ist ein Teil ihres Gehirns immer von diesem technologischen Umfeld in Anspruch genommen und wartet auf ein Summen, das eine wichtige SMS oder E-Mail ankündigt.


      Dieses Verhalten versetzt das Gehirn in ständige Alarmbereitschaft und kann zu geistiger Erschöpfung und Zerstreutheit führen. Bei psychischem Stress sendet das Gehirn Aufforderungen an die Nebenniere, Cortisol und Adrenalin auszuschütten, die die Leistungsfähigkeit und Gedächtnisleistung weiter erhöhen. Doch wenn dieser Zustand chronisch wird, kann er die Gedächtnisleistung beeinträchtigen und die neuralen Schaltkreise in jenen Gehirnregionen verändern, die für Stimmung und Denken zuständig sind.


      Meditation vernetzt das Gehirn neu


      Ich kenne viele Menschen, die auf Meditation schwören. Viele von ihnen wirken generell ruhig und gelassen, und auch jene, bei denen das nicht der Fall ist, berichten, dass die Meditation ihnen den Umgang mit Stress erleichtert.


      Neurowissenschaftler haben nun Beweise dafür gefunden, dass Meditieren tatsächlich zur Stressreduktion beiträgt und den geistigen Fokus verbessert. Dr. Britta Hölzel und ihre Mitarbeiter an der Harvard Medical School ließen Studienteilnehmer ein Achtsamkeitsprogramm absolvieren.[148] Die Teilnehmer meditierten 30 Minuten am Tag; währenddessen waren sie dazu angehalten, auf ihre Empfindungen zu achten, tief und ruhig zu atmen, und ihre Aufmerksamkeit, wenn sie abzuschweifen drohten, zurück auf die Atmung zu lenken. MRT-Aufnahmen zu Beginn und nach acht Wochen Meditation zeigten, dass sich bei den Studienteilnehmern das Volumen der grauen Substanz im Hippocampus vergrößert hatte, einem Gehirnbereich, der Lernen und Gedächtnis steuert. Bei nicht meditierenden Kontrollpersonen war die Größe des Hippocampus unverändert.


      
        
          
            	
              Frage: Wenn ich zu meditieren versuche, werde ich immer ganz kribbelig und gebe auf. Womit kann ich meine Stressbelastung alternativ verringern?


              Antwort: Meditation ist nicht jedermanns Sache. Bei manchen wirkt die Kombination von körperlicher Bewegung und Achtsamkeitstraining besser. Versuchen Sie es mit Massagen, Yoga, Tai Chi, einem Spaziergang oder einem Gymnastikkurs.

            
          

        
      


      Meditation bringt auch die Frontalregionen des Gehirns in Schwung, die zuständig für Aufmerksamkeit und Entspannung sind.[149] Bei Menschen mit Gedächtnisverlust verbessert sie die Leistung in anspruchsvollen Gedächtnistests. Nach nur drei Monaten Meditationstraining konnten die Teilnehmer störende Gedanken besser loslassen und so ihre Aufmerksamkeit gezielter ausrichten.[150] Meditation stärkt nicht nur die Gedächtnis- und Aufmerksamkeitszentren im Gehirn, sie scheint auch die neuronalen Schaltkreise für Emotionen zu stabilisieren. Kurze Meditationspausen über den Tag oder die Woche verteilt können zu einem Gefühl der Ruhe führen, das sich oft positiv auf das Wohlbefinden auswirkt.


      Basis-Meditationsübung


      Machen Sie es sich bequem, und schließen Sie die Augen. Atmen Sie tief und langsam. Lenken Sie Ihre Aufmerksamkeit auf Ihren Atem, und entspannen Sie den gesamten Körper.


      Ihre Gedanken dürfen abschweifen. Sagen Sie sich, dass das ganz normal ist, und lenken Sie einfach die Aufmerksamkeit wieder zurück auf die Atmung. Alternativ können Sie sich auf ein Wort oder ein Mantra konzentrieren, zu dem sie zurückkehren, wenn Sie merken, dass Sie abschweifen.


      Erlernen Sie das Meditieren langsam und schrittweise. Stellen Sie den Timer zunächst auf drei Minuten, und steigern Sie sich langsam auf 30-minütige Einheiten.


      Andere Arten der Stressbewältigung


      Es gibt mehrere Strategien für einen wirkungsvollen Umgang mit Stress, und keine eignet sich für jeden. Wir haben einige Vorschläge für Sie gesammelt.


      Laufen Sie dem Stress davon. Regelmäßiges aerobes Training kommt nicht nur dem Aufbau und Schutz der Gedächtniszentren zugute, sondern auch der Stressbewältigung. Das »Runner’s High« oder Läuferhoch verbessert die Stimmung dank der natürlichen Endorphine, die während des Laufens oder Power Walking im Gehirn ausgeschüttet werden. Dasselbe können Sie mit jeder Art von kardiovaskulärem Training erreichen, auch mit Schwimmen, Tennis, Basketball und Fußball. Die tägliche Stressbelastung geht durch körperliches Training rapide zurück.


      Es hilft schon, nach dem Abendessen einen flotten Spaziergang mit einem Freund oder Partner zu machen. Das steigert nicht nur die Durchblutung von Herz und Gehirn, es ist eine Gelegenheit, über den Tag zu sprechen und Frust loszuwerden, was ihn oft schon verringert.


      Viele Menschen mittleren oder höheren Alters kämpfen mit Abnützungserscheinungen an ihren Gelenken. Hier ist es hilfreich, die Trainingsweise zu variieren. Bei Knieschmerzen kann ein Umstieg vom Laufband auf den Crosstrainer oder ein Zimmerfahrrad sinnvoll sein. Abwechslung beim Bewegungsprogramm bringt auch darüber hinausgehende Vorteile, weil Gehirn und Körper auf unterschiedliche Arten trainiert werden.


      
        
          
            	
              Tipp


              Schließen Sie die Augen und stellen Sie sich vor, Sie sind an einem wunderschönen Strand. Sie spüren eine angenehme Brise und die Sonne auf der Haut. Ihre Zehen versinken im Sand. Malen Sie sich diese Szene in allen Einzelheiten aus, während Sie tief atmen und in einen Entspannungszustand hineingleiten.

            
          

        
      


      Pflegen Sie ihre Freundschaften. Den meisten von uns fällt es schwer, um Hilfe zu bitten – wir haben Angst vor einer Absage und dem Gefühl der Zurückweisung. Wenn wir doch einen Versuch wagen, sind wir oft überrascht, wie gerne andere bereit sind, mit anzupacken. Und selbst, wenn sie uns nicht helfen können, sind wir nicht schlechter dran als zu Anfang. Soziale Isolation erhöht das Risiko für Depressionen; ein guter Kontakt zu Freunden und Verwandten ist daher wichtig, um Belastungen zu reduzieren. Eine UCLA-Studie ergab, dass bereits die innere Vorwegnahme einer Zurückweisung die Entzündungswerte im Körper ansteigen lässt – das Immunsystem rechnet mit einem Angriff oder einer Verletzung und tritt in Aktion.[151] Gute, hilfsbereite Freunde sind von entscheidender Bedeutung für eine möglichst geringe Stressbelastung und den Schutz des Gehirns.


      Gönnen Sie sich regelmäßig eine Pause. Durch die viele Technik in unserem Leben verbringen die meisten von uns extrem viel Zeit vor Computern, was die Gelenke steif und Muskeln verspannt werden lässt, unser Gehirn überfordert und uns erschöpft. Achten Sie bewusst darauf, regelmäßig Arbeitspausen einzulegen – in sicherer Entfernung vom Bildschirm. Schalten Sie dann alle Geräte ab, auch das Handy und den Firmen-Tablet. Nutzen Sie die Zeit für Bewegung, etwa einen Spaziergang oder ein paar Dehnübungen, oder lehnen Sie sich zurück und plaudern Sie mit einem Kollegen oder Freund. (Dazu dürfen Sie das Handy verwenden, wenn es sein muss.) Wenn Sie gerne meditieren, nur zu. Oder suchen Sie sich einen ruhigen Ort und entspannen Sie sich dort einfach, indem Sie nichts tun.


      
        
          
            	
              Tipp


              Bauchatmung: Machen Sie es sich bequem und atmen Sie langsam und tief. Weiten Sie beim ersten Einatmen den Brustkorb. Bei jedem weiteren Atemzug achten Sie nur auf das Heben und Senken der Bauchdecke. Bleiben Sie während der gesamten Übung entspannt und ruhig.

            
          

        
      


      Machen Sie einen Yoga- und Tai-Chi-Kurs: Manchen Menschen fällt Stillsitzen und Meditieren schwer, sie können bei körperlicher Bewegung besser entspannen. Yoga ist dafür bestens geeignet, es verbindet eine Bewegungsfolge mit Atemübungen, die nicht nur zur Entspannung beitragen, sondern auch Gleichgewicht und Beweglichkeit verbessern. Tai Chi lindert Stress und fördert Kraft und Gleichgewicht durch Bewegungen, die Ihre gezielte Aufmerksamkeit erfordern. Einige der Bewegungsfolgen ähneln Kampfsportarten in Zeitlupe. Sie belasten Kreislauf und Gelenke nicht übermäßig, Verletzungen sind daher sehr selten. Tai Chi hilft bei Erschöpfung und Schmerzen und verbesserte den Schlaf bei Studienteilnehmern, die an Fibromyalgie litten.[152] Forscher der chinesischen Universität Hongkong berichteten, dass bei Testpersonen, die Tai Chi praktizierten, im Vergleich zu einer Kontrollgruppe, die sich auf Stretching und Kräftigungsübungen beschränkte, eine Verbesserung der kognitiven Funktionen feststellbar war.[153] Dr. Michael Irwin und seine Kollegen an der UCLA zeigten, dass Tai Chi bei älteren Menschen das Immunsystem stärken kann und sie weniger anfällig für Infekte macht.[154]


      Setzen Sie sich realistische Ziele. Manche Menschen schmieden große Pläne, sind sich aber nicht darüber im Klaren, was für sie tatsächlich machbar ist. Sich unerreichbare Ziele zu setzen ist eine häufige Ursache für selbstgeschaffenen Stress. Es ist möglich, diese Angewohnheit zu ändern, aber das erfordert, dass man lernt, sein Leben zu entschleunigen und sich vernünftigere Ziele zu setzen. Wenn Sie ein Kandidat für zu große Ziele sind, dann beginnen Sie damit, dass Sie sich einfach Ihre Pläne für morgen ansehen. Schreiben Sie alle Ihre Aufgaben auf. Prüfen Sie, ob Sie ein oder zwei Punkte streichen, delegieren oder verschieben können. Achten Sie darauf, ob das Ihre Stressbelastung für diesen Tag verändert.


      
        
          
            	
              Frage: Ich habe gehört, dass Mobiltelefone mein Gehirn schützen könnten. Kann das sein?


              Antwort: Eine Studie des Forschungszentrums für Alzheimer-Erkrankung in Tampa, Florida, liefert Hinweise darauf, dass der Verwendung von Mobiltelefonen dem Gehirn guttun könnte. Dr. Gary Arendush und Kollegen setzten Labormäuse, die gentechnisch behandelt worden waren, damit sie Alzheimer entwickeln, der von Mobiltelefonen erzeugten elektromagnetischen Strahlung aus. Einige der Mäuse waren bereits dement, andere nicht, also konnten die Wissenschaftler sowohl die Auswirkungen auf die Vorbeugung der Krankheit als auch auf die Krankheit selbst untersuchen. Sie stellten fest, dass sieben bis neun Monate zwei Stunden Strahlung täglich die Mäuse vor einer Beeinträchtigung der Gedächtnisleistung schützten und bei Mäusen, die die Krankheit bereits hatten, Symptome abklingen ließen.[j]

            
          

        
      


      Bereiten Sie sich gut vor. Wir empfinden Stress und Angst oft dann, wenn wir das Gefühl haben, wir haben die Kontrolle verloren. Dieses Gefühl entsteht oft durch fehlendes Vorausplanen.


      Mein Vater pflegte zu sagen, ich solle mich »110-prozentig vorbereiten«. Zunächst kam mir seine Mathematik merkwürdig vor, doch mit der Zeit erkannte ich die Weisheit in diesem Rat. Wenn ich um zehn Prozent mehr lernte, als ich für notwendig erachtete, fühlte ich mich bei einer Prüfung, einem Vortrag oder einer anderen Aufgabe, die mir Angst einflößte, wesentlich sicherer. Das kleine bisschen Vorbereitungsarbeit mehr verringerte den Stress.


      Diese Art von Vorbereitung lässt sich auf vieles anwenden, nicht nur auf Prüfungen oder Vorträge. Wenn Sie zum Beispiel bei gesellschaftlichen Ereignissen sehr unsicher sind, könnten Sie sich vorbereiten, indem Sie einen Freund oder Ihren Partner/Ihre Partnerin nach den Namen der Gäste fragen.


      Beinahe zehn Prozent der Bevölkerung leiden unter sozialen Ängsten.[155] Soziale Ängste sind ein Risikofaktor für Depressionen.


      Lachen Sie! Alle Menschen lachen gerne. Es lässt eine gewisse Distanz zu unseren Sorgen entstehen. Betrachtet man den eigenen Alltag mit Humor, ergeben sich oft Einsichten, die den Stress lindern.


      Neben der psychologischen Wirkung kommt Humor dem Gehirn auch physiologisch zugute. Untersuchungen mittels funktionellem MRT zeigen, dass Humor jene Gehirnregionen aktiviert, die das Gedächtnis steuern, und das Ausmaß, wie sehr jemand sich amüsiert, korreliert mit der Intensität der Gehirnaktivität.[156]


      
        
          
            	
              Tipp


              Ganzkörperentspannung: Schließen Sie die Augen und atmen Sie tief, während Sie nacheinander gezielt jeden Muskel im Körper entspannen. Beginnen Sie mit Kopf und Kopfhaut, lassen Sie alle Spannung daraus entweichen. Lenken Sie nun Ihre Aufmerksamkeit auf die Gesichtsmuskulatur und entspannen Sie sie. Wandern Sie auf diese Weise den gesamten Körper hinunter, während Sie weiter tief atmen. Lassen Sie sich Zeit, spüren Sie, wie angenehm es ist, wenn sich der gesamte Körper entspannt. Sobald Sie bei den Zehen angelangt sind, versuchen Sie sich vorzustellen, dass Sie nach oben zur Decke entschweben. Halten Sie rechtzeitig an, bevor Sie oben anstoßen!

            
          

        
      


      Reden Sie über Ihre Sorgen. Auch wenn der Psychotherapie nach wie vor ein gewisses Stigma anhaftet, ist erwiesen, dass Gesprächstherapie Stress reduziert und Menschen mit unterschiedlichsten stressbedingten psychischen Störungen hilft, von Zwangsstörung bis zu klinischer Depression.[157] Von der Art der psychologischen Schwierigkeiten hängt ab, welche Therapieform am besten geeignet ist. Menschen mit Phobien sprechen oft gut auf kognitive Verhaltenstherapie an, die auf der Annahme beruht, dass Gefühle und Verhalten des Patienten durch sein eigenes Denken verursacht werden, nicht durch äußere Ereignisse, Situationen und Beziehungen. Patienten mit Depressionen und Ängsten machen oft gute Erfahrungen mit der psychodynamischen Therapie, in deren Rahmen Sie sich Einblicke in ihre Motive, Gefühle und ihr Verhalten erarbeiten und nach den der Belastung zugrundeliegenden psychologischen Ursachen suchen.


      Nicht jeder braucht einen Therapeuten. Sie können einfach mit jedem, dem Sie vertrauen, über Ihre Gefühle sprechen: Freunde, Partner oder Partnerin, Bruder oder Schwester, Vater oder Mutter, Priester, Rabbi oder Imam. Allein, Sorgen zur Sprache zu bringen, lässt sie uns leichter werden. Wenn die zuhörende Person nicht urteilt oder kritisiert und wir ihr Mitgefühl spüren, kann das unseren Stress verringern, unseren emotionalen Schmerz lindern und unser Gehirn gesund erhalten.
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      Neue Erkenntnisse aus Gesundheitsvorsorge und Medizin


      [image: Bild180306.JPG]


      »Hätte ich gewusst, dass ich so lange leben würde, hätte ich besser auf mich achtgegeben.«


      Mickey Mantle, US-amerikanische Baseball-Legende

    

  


  
    
      


      Einen Vorfall im Urlaub vor einigen Jahren reibt mir mein Sohn heute noch gerne unter die Nase. Er hatte sein Skateboard mitgenommen. Nach dem Mittagessen hatte ich so beiläufig erwähnt, dass ich in seinem Alter ein toller Skateboarder gewesen war, und ich nahm seine Herausforderung an, ihm meine Künste vorzuführen. Zwei Minuten später saßen wir alle im Mietauto und suchten die nächste Notfallambulanz, wo mein gezerrter Knöchel versorgt werden musste. Es dauerte Monate, bis er wieder in Ordnung war. Die Fortschritte der Medizin tragen zwar dazu bei, dass wir ein immer höheres Alter erreichen, doch mit zunehmendem Alter heilen Verletzungen nicht mehr so rasch, und die Wahrscheinlichkeit für chronische Leiden steigt. Um die Erkrankung in Schach halten und Beschwerden zu lindern, steht uns eine Unmenge an Arzneimitteln zur Verfügung. Leider kann die Einnahme vieler Medikamente Nebenwirkungen durch Wechselwirkungen erzeugen. Dieses Problem bezeichnet man als Polypharmazie. Wir bitten neue Patienten immer, beim ersten Termin alle Medikamente und Ergänzungspräparate mitzubringen, die sie einnehmen.


      Vor einiger Zeit kam der 56-jährige leitende Hotelangestellte Bob L. mit seiner Frau zu mir in die Praxis. Er hatte eine große Aktentasche bei sich und wirkte müde und etwas älter, als er tatsächlich war. Bob schilderte: »Ich schlafe seit einiger Zeit schlecht, besonders wenn ich beruflich auf Reisen bin, und das beginnt sich auf mein Gedächtnis auszuwirken.«


      Seine Frau warf ein: »Und er sagt immer, immer wieder das Gleiche.«


      Er warf ihr einen verärgerten Blick zu. »Das macht jeder. Du auch. Es macht mich wahnsinnig.«


      Ich erhob einige grundlegende Informationen und stellte fest, dass Bob keine offensichtlichen Alzheimer-Risikofaktoren aufwies; und mit 56 Jahren war er ziemlich jung für Demenzsymptome. Seine Ehe erschien zwar nicht problemfrei, doch ich vermutete, dass es für die Gedächtnisstörungen noch andere Ursachen gab.


      Ich fragte, welche Medikamente er einnahm. Er legte seine Aktentasche auf meinen Tisch und öffnete sie. Es war die reinste Apotheke, die Pillendöschen quollen nur so heraus.


      Halb im Scherz sagte ich: »Ist das alles?«


      Seine Frau fasste in ihre Handtasche und zog mehrere Packungen Ergänzungspräparate heraus. »Die nimmt er auch noch.«


      Ich sortierte die vielen Fläschchen und stellte fest, dass Bob Statine zur Cholesterinsenkung, ein Medikament gegen Bluthochdruck, das Antidepressivum Paxil, den Entzündungshemmer Motrin, Valium und Prilosec für seinen Magen nahm, sowie eine ganze Menge Vitamine und Ergänzungspräparate wie Melatonin, Vitamin E, D und C, Fischöl und mehrere pflanzliche Mittel mit chinesischen Angaben, die ich nicht lesen konnte.


      Bob gehörte zu den Menschen, die in bester Absicht versuchen, mit Arzneimitteln und Ergänzungspräparaten Gehirn und Körper gesund zu erhalten. Aber er tat das auf eigene Faust, auf der Grundlage von Halbwissen aus dem Internet, aus Fernsehsendungen und Zeitschriftenartikeln. Die Verschreibungen stammten von unterschiedlichen Ärzten, die nicht unbedingt von all den anderen Arzneien wussten.


      Bob brauchte das Blutdruckmedikament, aber er hatte weder einen hohen Cholesterinspiegel noch Arthritis. Er nahm Statin und Motrin nur, weil er irgendwo gelesen hatte, dass sie sein Alzheimer-Risiko senken könnten. Das war auch der Grund für die hohen Dosen von verschiedenen Vitaminen und Ergänzungspräparaten.


      Es stellte sich heraus, dass das Paxil, das Bob gegen Depressionen nahm, ihn nachts nicht schlafen ließ, während das Valium, das er gegen die Schlafstörungen nahm, mit seiner Vergesslichkeit zu tun haben konnte. Ich überredete ihn, Motrin abzusetzen, in der Folge brauchte er auch das Prilosec nicht mehr, denn es half nur gegen die von Motrin verursachten Magenprobleme. Ich ersetzte Paxil durch ein weniger stimulierendes Antidepressivum, daher brauchte er zum Schlafen kein Valium mehr. Innerhalb weniger Wochen stellte Bob fest, dass sein Gedächtnis viel besser geworden war.


      Der Arzt ist Ihr Partner


      Glücklicherweise litt Bob weder an der Alzheimer-Krankheit noch an einer anderen Art von Demenz. Sobald geklärt war, welche Medikamente er wirklich brauchte, und er den Rest ersetzt oder abgesetzt hatte, besserten sich seine Gedächtnisbeschwerden.


      Bobs Problem haben auch viele andere Menschen – es beruht darauf, dass sie nicht offen mit Ihrem Arzt sprechen. Bob nahm Medikamente, die er nicht wirklich brauchte, verschrieben von mehreren verschiedenen Ärzten, doch keiner davon hatte einen Überblick und koordinierte Bobs medizinische Betreuung.


      Eine Erhebung aus Gedächtnis-Reihenuntersuchungen durch die Amerikanische Alzheimer-Stiftung zeigte, dass die meisten Menschen mit ihren Ärzten nicht einmal über ihre Gedächtnisprobleme sprechen.[158] Von den mehr als 2100 untersuchten Teilnehmern hatten beinahe 70 Prozent Probleme mit ihrem Gedächtnis, doch nur 21 Prozent hatten darüber mit ihrem Arzt gesprochen, obwohl beinahe die Hälfte der Befragten innerhalb der vorangegangenen sechs Monate ihren Arzt aufgesucht hatte.


      Dank Internet und anderer Medien wissen die Menschen immer mehr über Gesundheitsvorsorge. Sie informieren sich über neueste medizinische Forschungsergebnisse, Medikamente, pflanzliche Präparate und scheinbare Meilensteine in der Therapie, oft noch bevor der eigene Arzt Zeit hatte, sich damit zu befassen. Dieser unaufhörliche Strom medizinischer Informationen kann jedoch oft widersprüchlich und ohne Hilfe durch einen Arzt schwer zu durchforsten sein.


      Das Pew Internet & American Life Project berichtete, dass 80 Prozent der Internet-User in den USA schon online nach Gesundheitsinformationen gesucht haben, und dass solche Informationen Einfluss darauf haben, ob sie sich an einen Arzt wenden oder nicht.[159] Leider achten viele Menschen nicht darauf, ob das Gelesene aus einer verlässlichen Quelle stammt. Ihr Arzt kann Ihnen helfen, die Daten richtig zu interpretieren und zu entscheiden, was wahr ist und was übertrieben oder verzerrt dargestellt wurde.


      Der Arzt ist Ihr Partner. Zwischen Ihnen sollte ein Klima herrschen, das Fragen zulässt und in dem gemeinsame Entscheidungen über die beste Behandlungsstrategie möglich sind.[160] Wenn Ärzte ihre Patienten aktiv in klinische Entscheidungen einbeziehen, indem sie offen mit ihnen über mögliche Risiken und Nutzen der Therapiemöglichkeiten sprechen, steigt die Patientenzufriedenheit signifikant.[161]


      Lisa K., eine 63-jährige Reisebüroangestellte, schwärmte ihrer Freundin von ihrem Hausarzt vor. Sie konnte gar nicht oft genug betonen, was er für ein Genie war.


      
        
          
            	
              Frage: Ich werde seit einigen Jahren immer vergesslicher. Mein Arzt sagt, ich leide nicht an Alzheimer, aber ich frage mich, ob ich nicht dennoch ein Alzheimer-Medikament nehmen sollte. Könnte das helfen oder würde es mir vielleicht sogar schaden?


              Antwort: Untersuchungen zu Alzheimer-Medikamenten für Personen ohne Demenz kommen zu unterschiedlichen Ergebnissen. Da ernstere Formen von leichter kognitiver Beeinträchtigung das Risiko für Alzheimer-Demenz erhöhen, behandeln manche Ärzte ihre Patienten mit diesen Medikamenten. Einige Personen mit leichter kognitiver Beeinträchtigung profitieren von der Einnahme, aber längst nicht alle. Manchmal ist schwer festzustellen, ob der Vorteil real oder auf einen Placebo-Effekt zurückzuführen ist.[k]

            
          

        
      


      Als die Freundin sich nach Lisas Gesundheit erkundigte, erwähnte diese den Kardiologen, den sie wegen ihrer Herzrhythmusstörungen aufsuchte, den Chiropraktiker und den Akupunktur-Therapeuten, die ihre Rückenschmerzen behandelten, den Gastroenterologen, der die Refluxkrankheit diagnostiziert hatte, und den Neurologen, der ihr eben ein neues Medikament gegen ihre Gedächtnisstörungen verschrieben hatte. Die Freundin fragte, wie ihr Hausarzt es schaffe, all diese Spezialisten zu koordinieren. Lisa sagte, sie würde ihm niemals von all diesen anderen Ärzten erzählen, um seine Gefühle nicht zu verletzen.


      Lisas Problem erinnert stark an das von Bob. Sie suchte zu viele Ärzte auf und nahm zu viele Medikamente, ohne jegliches Wissen darüber, wie ihre Medikamente in der Kombination wirken könnten. Und ohne ihre Mitwirkung hatte ihr Hausarzt keine Möglichkeit, all die Behandlungen zu koordinieren.


      Viele Patienten haben wie Lisa Hemmungen, offen mit Ärzten zu sprechen. Sie verschweigen, dass sie eine zweite Meinung eingeholt haben, weil der Arzt sich dadurch gekränkt fühlten könnte, oder sie haben ihre Medikamente vielleicht nicht korrekt eingenommen und meinen, der Arzt könnte verärgert reagieren.


      Wenn Sie eine optimale medizinische Betreuung haben möchten, müssen Sie mit Ihrem Arzt ganz offen über alles sprechen, auch über alle anderen Arztbesuche und Medikamente, Ergänzungspräparate eingeschlossen. Wichtig ist auch, eine zentrale ärztliche Anlaufstelle zu haben, jemanden, der alle Krankheiten, Arztbesuche und Medikamente überblickt und koordiniert und dafür sorgt, dass alle Beteiligten die notwendigen Informationen erhalten.


      Die Behandlung körperlicher Leiden schützt Ihr Gehirn


      Eine große Zahl an körperlichen Erkrankungen kann zu Gedächtnisverlust und kognitiven Beschwerden beitragen. Das können Kleinigkeiten wie ein grippaler Infekt oder eine Harnwegsinfektion sein, aber auch Stoffwechselstörungen wie eine Schilddrüsenstörung oder sogar eine Anämie. Eine Behandlung des grundlegenden medizinischen Problems bringt manchmal eine Besserung der kognitiven Beschwerden, die kaum merkbar, aber auch schwerwiegend sein können. Was zunächst wie eine Alzheimer-Erkrankung aussieht, kann stattdessen eine reversible Demenz sein.[162]


      Die medizinischen Anweisungen Ihres Arztes zu befolgen ist eine wichtige Strategie, um Ihr Risiko für kognitive Degeneration und Demenz zu senken und Ihr Gehirn gesund zu erhalten. Unbehandelt verursachen Herzerkrankung, Diabetes, und Bluthochdruck Schäden am zerebrovaskulären System – das sind die Blutgefäße, die das Gehirn versorgen. Bluthochdruck und Diabetes führen manchmal zu winzigen Schlaganfällen im Hippocampus, einem der ersten von der Alzheimer-Krankheit betroffenen Gedächtniszentren, und diese kleinen Schlaganfälle können zu kognitivem Abbau beitragen.[163]


      Diese Gefäßveränderungen untergraben die Gehirngesundheit. Unsere UCLA-Forschungsgruppe untersuchte mithilfe von funktionellen MRT-Aufnahmen, ob Risikofaktoren für Gefäßkrankheiten die Gehirnfunktion bei Studienteilnehmern mittleren und höheren Alters beeinträchtigten.[164] Es zeigte sich, dass ein höherer Blutdruck mit größerer Gehirnaktivität bei Gedächtnistests korrelierte. Möglicherweise kompensiert das Gehirn mit dieser höheren Aktivität die winzigen Schäden an den Gedächtniszentren, die bereits durch geringste Blutdruckerhöhungen entstehen.


      
        
          
            	
              Wie Sie optimal von einem Arztbesuch profitieren


              
                	Bereiten Sie Fragen vor. Viele Patienten sind beim Arzt aufgeregt und vergessen, wichtige Dinge zu erwähnen. Schreiben Sie vor dem Termin Ihre drängendsten Fragen auf. Notieren Sie auch, welche spezifischen Gedächtnisveränderungen Sie an sich beobachten.


                	Bringen Sie Medienberichte mit, die Sie beschäftigen. Ihr Arzt kann Ihnen helfen, Schlagzeilen ins rechte Licht zu rücken, damit Sie wissen, was auf Sie zutrifft.


                	Nehmen Sie alle Ihre Medikamente mit. Wenn Sie Verschreibungen von mehreren Ärzten erhalten haben, nehmen Sie alle Medikamente mit, oder zumindest eine Aufstellung der Präparate, damit Ihr Arzt sie kontrollieren kann. Vergessen Sie nicht, Medikamente, die Sie bereits abgesetzt haben, zu erwähnen sowie frei verkäufliche Arzneimittel und Ergänzungspräparate.


                	Kommen Sie rechtzeitig zu Ihrem Termin. Vielleicht müssen Sie vorher noch Formulare ausfüllen; wenn wir in Eile sind, laufen wir Gefahr, relevante Details zu vergessen. Wenn Sie früh genug da sind, entsteht auch während des Gesprächs mit dem Arzt keine Eile.


                	Sprechen Sie über Ihre Gewohnheiten. Geben Sie dem Arzt Einblick in Ihre Ernährung, Ihren Umgang mit Stress und Ihre Bemühungen zur Gesunderhaltung Ihres Gehirns. Ihr Lebensstil ist entscheidend für die Gehirngesundheit.


                	Vereinbaren Sie gleich Ihren nächsten Termin. Auch wenn es sich nur um den nächsten Kontrolltermin handelt: Vereinbaren Sie den nächsten Termin gleich im Anschluss an Ihr Gespräch mit dem Arzt, um eine kontinuierliche Behandlung zu gewährleisten.

              

            
          

        
      


      Sie können Ihr Gehirn schützen, indem Sie Ihren Bluthochdruck behandeln lassen. Eine Studie an über 1300 älteren Personen mit Bluthochdruck ergab, dass diejenigen, die vier Jahre lang Blutdruckmedikamente eingenommen hatten, signifikant weniger von Gehirngefäßerkrankung betroffen waren als jene, die ihre Medikamente nicht nahmen.[165] Personen mit leichter kognitiver Beeinträchtigung, die wegen Diabetes, Bluthochdruck und hohen Cholesterinspiegels behandelt werden, haben ein um 40 Prozent geringeres Risiko für eine Alzheimer-Erkrankung als jene, bei denen diese Störungen unbehandelt bleiben.[166]


      Beinahe zwei Drittel der über 70-Jährigen leiden unter Schwerhörigkeit, die ebenfalls das Risiko für die Alzheimer-Krankheit zu erhöhen scheint. Forscher von der John Hopkins University in Baltimore stellten fest, dass bei Personen über 60 Schwerhörigkeit 36 Prozent des Demenzrisikos ausmachte.[167] Die durch Schwerhörigkeit entstehende soziale Isolation mag eine Erklärung für das erhöhte Demenzrisiko sein. Viele Formen des Hörverlusts lassen sich durch Implantate oder Hörgeräte bessern, was das Gehirn schützen würde.


      Gibt es Arzneimittel gegen Alzheimer?


      Die korrekte medikamentöse Behandlung von Krankheiten wie Bluthochdruck, Diabetes und hohem Cholesterinspiegel ist entscheidend für die Erhaltung der Gehirngesundheit. Manche Menschen nehmen solche Medikamente jedoch auch, wenn ihre Cholesterinwerte oder ihr Blutdruck gar nicht erhöht sind.


      Bob L., der Hotelangestellte, der sich um sein Gedächtnis sorgte, nahm Statine, obwohl sein Cholesterinspiegel normal war, als er mit der Einnahme begann. Dr. Christine Reitz und ihre Mitarbeiter an der Columbia University in New York fanden heraus, dass Personen mit einem sehr hohen HDL-Spiegel, dem sogenannten guten Cholesterin, ein um 60 Prozent geringeres Alzheimer-Risiko hatten als jene mit dem niedrigsten HDL-Spiegel.[168] Wenngleich die Einnahme von Statinen für Personen mit hohem LDL-Wert (dem sogenannten schlechten Cholesterin) das Risiko für eine Alzheimer-Erkrankung zu senken scheint, weiß man nicht, ob ein solches Medikament bei Menschen mit normalem Cholesterin etwas bewirken kann.[169]


      
        
          
            	
              Frage: Was ich in den Nachrichtensendungen über Östrogenersatztherapie gehört habe, ist total verwirrend. Kann sie bei Frauen einer Alzheimer-Erkrankung vorbeugen?


              Antwort: Große epidemiologische Studien zeigen, dass Frauen, die Östrogen einnahmen, ein geringeres Risiko für eine Alzheimer-Erkrankung hatten. Diese Beobachtung führte zu weiteren Studien. Die umfangreichste war Teil der Women’s Health Initiative, und die Forscher stellten fest, dass Frauen über 65, die Premarin (ein Östrogenpräparat) einnahmen, sogar ein erhöhtes Demenzrisiko aufwiesen. In späteren Untersuchungen fand man heraus, dass Frauen, die die Hormontherapie nur um die Zeit der Menopause herum (im Durchschnitt im Alter von 49) erhielten, ein um 26 Prozent geringeres Demenzrisiko hatten. Zum Vergleich: Bei jenen Frauen, die die Hormone in höherem Alter (Durchschnittsalter 76) einnahmen, war das Demenzrisiko um 48 Prozent erhöht. Der Zeitpunkt des Östrogenersatzes scheint hinsichtlich der Demenzvorbeugung den entscheidenden Unterschied zu machen.[l]

            
          

        
      


      Neuere Studien haben auch ergeben, dass das Insulin, das in der Diabetes-Behandlung eingesetzt wird, das Gehirn vor toxischen amyloiden Proteinen schützen könnte, die die Verbindungen zwischen Nervenzellen schädigen.[170] Ein weiteres Medikament, das zur Behandlung von Typ-2-Diabetes eingesetzt wird, Rosiglitazon (Avandia), erhöht die Insulinempfindlichkeit und die gehirnschützende Wirkung des Insulins. Diese Ergebnisse deuten darauf hin, dass neue Medikamente, die die Insulinempfindlichkeit erhöhen sollen, der Schlüssel zu einer wirksameren Alzheimer-Therapie sein könnten.


      Weil es anfänglich Hinweise darauf gab, dass entzündungshemmende Medikamente gehirnschützend wirken, nehmen einige Menschen sie in vorbeugender Absicht ein. Diese Medikamente haben jedoch Nebenwirkungen: Sie können Magenblutungen und Nierenschäden hervorrufen. Eine Untersuchung an über 13 000 Studienteilnehmern ergab, dass entzündungshemmende Medikamente, nämlich Ibuprofen (Motrin), Naproxen (Aleve) und Celecoxib (Celebrex) sowie Aspirin das Alzheimer-Risiko senken.[171] Aber diese Art der Assoziation zwischen der Einnahme eines Medikaments und einem geringeren zukünftigen Alzheimer-Risiko beweist nicht, dass das Medikament echte Vorteile bietet. Nur eine placebokontrollierte Studie könnte diesen Beweis erbringen. Vorliegende Untersuchungen entzündungshemmender Medikamente liefern unterschiedliche Ergebnisse hinsichtlich des Einflusses auf die Gehirngesundheit, daher verschreiben viele Ärzte sie nur ungern, wenn nicht eine medizinische Indikation vorliegt, etwa Arthritis oder Schmerzen.


      Ich rate allen meinen Patienten, stattdessen ein Trainingsprogramm zu beginnen und sich gehirngesund zu ernähren. Bei diesen Strategien weiß ich, dass sie unbedenklich sind und unmittelbare positive Effekte auf die Gesundheit haben, doch wie viele Ärzte bin ich eher vorsichtig mit der Empfehlung von Medikamenten, die das individuelle Alzheimer-Risiko senken sollen, aber Nebenwirkungen haben. Ich warte lieber auf eindeutigere Studienergebnisse und setze meine Patienten bis dahin keinem Risiko aus.


      Wirkstoffe, die Demenz hervorrufen können


      Bob L. hatte Valium eingenommen, damit er nachts schlafen konnte. Valium (Diazepam) gehört zu einer Gruppe angstlösender Medikamente, den Benzodiazepinen. Sie erfüllen zwar ihren Zweck, indem sie tagsüber beruhigend wirken und nachts den Schlaf fördern, doch sie können bei Personen mittleren und höheren Alters das Gedächtnis beeinträchtigen. Für Patienten, bei denen es ohne diese Mittel nicht geht, kann der Umstieg von einem Langzeit-Benzodiazepin wie Valium auf ein kürzer wirkendes angstlösendes Medikament wie Alprazolam (Xanax) oder Lorazepam (Tavor) hilfreich sein. Kurz wirkende Medikamente werden vom Körper rascher ausgeschieden und akkumulieren daher weniger häufig im Gehirn, wo sie unerwünschte Nebenwirkungen auf das Gedächtnis haben.


      
        
          
            	
              Tipp


              Rütteln Sie Ihre Gehirnzellen wach, indem Sie dieses Buch auf den Kopf stellen und einen Satz laut lesen.

            
          

        
      


      Sprechen Sie unbedingt mit Ihrem Arzt oder Apotheker, bevor Sie frei verkäufliche Arzneien mit dem Wirkstoff Diphenhydramin einnehmen – Sie könnten eine medikamenteninduzierte Demenz herbeiführen! Derartige Arzneimittel gegen Allergien und Schlaflosigkeit können das Gedächtnis beeinträchtigen. Diphenhydramin ist ein Anticholinergikum, das die Wirkung der cholinergen Neurotransmitter blockiert, den für Lernen und Merken so wichtigen Botenstoffen.


      Medikamente gegen Krankheiten wie Schilddrüsenunterfunktion können ebenfalls das Gedächtnis beeinträchtigen und Verwirrung und Gereiztheit hervorrufen. Auch Arzneien wie Prednison oder Corticosteroide können mit ihren Nebenwirkungen die geistige Leistungsfähigkeit herabsetzen. Achten Sie auf den zeitlichen Zusammenhang zwischen Medikamenteneinnahme und Eintritt der Beschwerden und sprechen Sie darüber mit Ihrem Arzt. Auf diese Weise lässt sich meist herausfinden, welches Mittel die Symptome hervorrufen könnte.


      Polypharmazie (die gleichzeitige Einnahme verschiedener Medikamente) kann nicht nur Nebenwirkungen auslösen, sondern auch zu Interaktionen zwischen den verschiedenen Wirkstoffen in Ihrem Körper führen, die zusätzliche Probleme verursachen. Ihr Arzt sollte Sie dahingehend beraten, dass Medikamente, die nicht zwingend notwendig sind, abgesetzt werden können und die Einnahme von Medikamenten zur Bekämpfung der Nebenwirkungen anderer Arzneien nicht erforderlich wird. Stattdessen sollten, wo immer möglich, wirkstofffreie Methoden eingesetzt werden.


      
        
          
            	
              Frage: Schadet Rauchen auch dem Gehirn? Kann es das Alzheimer-Risiko erhöhen?


              Antwort: Forscher der Universität Kalifornien in San Francisco berichten über eine Analyse zahlreicher Studien zum Thema Rauchen und Alzheimer-Risiko. Sie ziehen darin den Schluss, dass Rauchen ein signifikanter Risikofaktor für Alzheimer ist. Andere Studien deuten darauf hin, dass Rauchen das Risiko für vaskuläre Demenz erhöht, die durch eine Verengung der Blutgefäße im Gehirn verursacht wird. Viele Demenzpatienten leiden an einer Kombination aus Alzheimer und vaskulärer Demenz. Das Rauchen aufzugeben ist also definitiv gut für das Gehirn.[m]

            
          

        
      


      Nahrungsergänzungspräparate und Vitamine


      Schätzungen zufolge nehmen mindestens 50 Prozent der Erwachsenen Vitamin- und Nahrungsergänzungspräparate ein, doch viele von ihnen haben nur eine vage Vorstellung davon, wie sich diese Pillen und Kapseln auf die Gehirngesundheit auswirken.[172] Eine Ursache für diese Unklarheit ist, dass Vitamine und pflanzliche Präparate für eine Zulassung nicht im selben Maß wissenschaftliche Nachweise benötigen wie verschreibungspflichtige Medikamente. Daher kann man die Konsumenten mit den Angaben auf der Verpackung leicht in die Irre führen. Außerdem sind viele Menschen der Auffassung, dass etwas Natürliches immer unbedenklich wäre, aber das stimmt nicht unbedingt. Ginkgo biloba, ein beliebtes pflanzliches Präparat gegen Gedächtnisverlust, verursacht, wie man weiß, Blutergüsse oder innere Blutungen bei Personen, die auch Blutverdünnungsmittel einnehmen.


      Andererseits weisen neuere Studien darauf hin, dass einige Nahrungsergänzungspräparate die Gehirngesundheit in zunehmendem Alter schützen könnte. Die Herausforderung für den Konsumenten besteht darin, verlässliche Informationen über die potenziellen Vor- und Nachteile eines Präparates und eine einwandfreie Produktqualität zu erhalten.


      Curry in Tablettenform


      Nicht jeder mag Hähnchen-Curry und andere indische Gerichte. Wenn Sie auf die entzündungshemmende, antiamyloide und antioxidative Wirkung von Kurkumin, dem aktiven Bestandteil des Gelbwurz oder Kurkuma, trotzdem nicht verzichten möchten, haben Sie vielleicht darüber nachgedacht, es in Form eines Ergänzungspräparates einzunehmen. Allerdings ist nicht geklärt, ob Kurkumin tatsächlich die Blut-Gehirn-Schranke überwindet und ins Gehirn gelangt, wenn es in Tablettenform eingenommen wird; eine Mischung mit Omega-3-Fettsäuren aus Speiseöl scheint besser zu funktionieren.


      Forschungen des Nizam’s Institute of Medical Sciences in Indien deuten jedoch darauf hin, dass eine direkte Aufnahme ins Gehirn unter Umständen gar nicht nötig ist, damit Kurkumin aus der Nahrung seine gehirnschützende Wirkung entfalten kann.[173] Die Forscher bestimmten die Entzündungsparameter im Blut von Studienteilnehmern, die zweimal täglich eine Kapsel mit 150 Milligramm Kurkumin einnahmen. Nach einer Behandlungsdauer von acht Wochen zeigte sich eine signifikante Verringerung mehrerer Entzündungsparameter im Körper. Die Zellen, mit denen die Blutgefäße ausgekleidet sind, wiesen eine verbesserte Funktion auf. Die Erhaltung einer normalen Blutgefäßfunktion ist wichtig für den Schutz des Körpers vor Diabetes und Schlaganfällen – Erkrankungen, die die Gehirngesundheit zerstören können.


      Auch wenn Kurkumin vielleicht nicht die Blut-Gehirn-Schranke überwindet, wirkt es womöglich, indem es die Zellen in der Magenschleimhaut zu einer allgemeinen Entzündungshemmung im gesamten Körper veranlasst. Das würde bedeuten, dass jemand, der nicht gerne Curry isst, oder der nicht immer darauf achten möchte, Kurkumin zusammen mit Speiseöl einzunehmen, diesen Effekt auch mit einer Kapsel hervorrufen kann. Unser UCLA-Forschungsteam führt eine placebokontrollierte Doppelblindstudie zu der Frage durch, ob Kurkumin in Tablettenform auch den Gedächtnisverlust und die Ansammlung von Plaques und neurofibrillärer Bündel im Gehirn hinauszögern kann.


      Phosphatidylserin


      Phosphatidylserin ist ein Nährstoff, der in verschiedenen Nahrungsmitteln enthalten ist, etwa Thunfisch, Heringen, Aal und Sojaprodukten. Er ist ein wichtiger Bestandteil der Zellmembranen im gesamten Körper. Kontrollierte Studien mit Phosphatidylserin-Präparaten zeigten kognitive Vorteile bei Menschen mit leichten altersbedingten Gedächtnisproblemen sowie bei Demenzkranken.[174]


      Eine Doppelblindstudie des Sourasky Medical Center in Tel Aviv, Israel, kombinierte Phosphatidylserin (300 Milligramm pro Tag) mit der Omega-3-Fettsäure DHA bei Personen mit altersbedingten Gedächtnisproblemen.[175] Nach vier Monaten Therapie stellten die Forscher signifikante Verbesserungen in der Leistung des verbalen Gedächtnisses gegenüber der Placebo-Gruppe fest.


      In einer anderen Studie setzten japanische Forscher Phosphatidylserin aus Sojabohnen ein (aber ohne die Kombination mit DHA), ebenfalls 300 Milligramm pro Tag, und beobachteten, dass Menschen im Alter zwischen 50 und 69 Jahren mit leichter kognitiver Beeinträchtigung nach sechsmonatiger Behandlung eine bessere Gedächtnisleistung aufwiesen als eine Placebo-Gruppe.[176] Laboruntersuchungen von Phosphatidylserin deuten darauf hin, dass es möglicherweise die Gehirngesundheit schützt und die kognitive Leistungsfähigkeit verbessert, indem es Zellmembranen stabilisiert und die Funktion mehrerer Botenstoffe verbessert, die Einfluss auf die Gedächtnisleistung haben.


      Vitamin B


      Wenngleich Vitamin Bl2 reichlich in Fisch, Hähnchen, Eiern und vielen Fleischsorten vorkommt, nehmen nicht alle Erwachsenen ausreichende Mengen aus der Nahrung auf, daher enthalten Multivitamin-Präparate üblicherweise B-Vitamine. Die Einnahme von Folat oder Folsäure wird während der Schwangerschaft empfohlen, um Schäden am Neuralrohr des Fötus vorzubeugen.[177] Es könnte auch ältere Personen vor Schlaganfällen und Herzerkrankungen schützen.


      Diese beiden B-Vitamine sowie Vitamin B6 sind an der Zerlegung des Homozysteins beteiligt, eines der Aminosäurebausteine des Körpereiweißes.[178] Wissenschaftler stellten fest, dass ein hoher Homozysteinspiegel im Blut das Alzheimer-Risiko erhöht. Außerdem sind ein niedriger Spiegel dieser B-Vitamine und ein hoher Homozystein-Spiegel mit kognitiver Degeneration assoziiert.


      Forscher der Universität Oxford verabreichten Studienteilnehmern mit leichter kognitiver Beeinträchtigung täglich entweder B-Vitamine (Folsäure, Vitamin B12 und Vitamin B6) oder ein Placebo.[179] Nach zwei Jahren wiesen diejenigen, die B-Vitamine erhalten hatten, eine signifikant geringere kognitive Degeneration auf; MRT-Aufnahmen zeigten eine geringere Schrumpfung des Gehirns als bei der Placebo-Gruppe. Am stärksten sprachen jene Teilnehmer auf die B-Vitamine an, die zu Studienbeginn die höchsten Homozysteinspiegel hatten.


      B-Vitamine spielen eine wichtige Rolle bei der DNA-Synthese und schützen die Gehirngesundheit, indem sie die Integrität der Nervenzellen erhalten. Eine neuere Studie ergab, dass Vitamin B12 den Körper bei der Kontrolle von Entzündungsreaktionen unterstützen dürfte.[180] Manche Menschen nehmen B-Vitamine in sehr hohen Dosen ein. Vorteile im Vergleich zu normalen Dosen von B-Vitaminen sind nicht belegt. Allerdings birgt die Einnahme von Megadosen das Risiko von Nebenwirkungen, wie Taubheitsgefühlen in Händen und Füßen.


      Sonnenvitamin D


      Wenngleich Sonnenlicht und Milchprodukte für gesunde Mengen an Vitamin D sorgen, erhalten viele Menschen zu wenig von diesem Vitamin, weil sie den Großteil ihrer Zeit in geschlossenen Räumen verbringen und im Freien Sunblocker verwenden. Vitamin D sorgt nicht nur für starke Knochen und beugt Frakturen vor, es schützt auch die Gehirngesundheit.[181] Ein niedriger Vitamin-D-Spiegel ist mit starker kognitiver Degeneration assoziiert.[182] In einer Studie an über 5000 älteren Frauen wiesen jene, die die empfohlene Wochendosis von mindestens 35 Mikrogramm Vitamin D einnahmen, bessere kognitive Fähigkeiten auf als jene, die das nicht taten.[183]


      
        
          
            	
              Frage: Ich kenne jemanden, der in den 1960ern viel Marihuana rauchte und es vielleicht noch immer tut. Nun wird er 60 und klagt über sein Gedächtnis. Glauben Sie, dass der Marihuana-Konsum Schäden an seinem Gehirn hervorgerufen hat?


              Antwort: Untersuchungen mäßiger Marihuana-Konsumenten zeigen keine offensichtlichen kognitiven Auswirkungen. Tetrahydrocannabinol (THC) ist der Hauptbestandteil von Marihuana, er verursacht den Rauschzustand, den manche Menschen als angenehm empfinden. Eine zweite Substanz, Cannabidiol, erzeugt eine sedierende Wirkung. Studienteilnehmer an der Universität London, die Cannabis mit geringem Cannabidiol-Gehalt rauchten, hatten in Tests ihres Erinnerungsvermögens Probleme, wenn sie wieder nüchtern waren; Teilnehmer, die Cannabis mit hohem Cannabidiol-Gehalt rauchten, wiesen bei dem Test keine Beeinträchtigung der Gedächtnisleistung auf.[n]

            
          

        
      


      Antioxidative Vitamine


      Im Rahmen des Programms zur Alzheimer-Vorbeugung empfehlen wir den Verzehr großzügiger Mengen von antioxidativen Früchten und Gemüsen. Viele Gesundheitsfanatiker schwören darauf, die durch Oxidation verursachte Gehirnalterung zu bekämpfen, indem man diese Vitamine in Form von Nahrungsergänzungspräparaten einnimmt, doch manche übertreiben dabei in ihrem Glauben an die gesundheitlichen Vorteile antioxidativer Vitamine. Der Chemiker Linus Pauling, der den Nobelpreis für Chemie erhielt, wurde für seine wissenschaftlich nicht nachgewiesenen Behauptungen kritisiert, Megadosen des antioxidativen Vitamin C würden vor Erkältungen und vor Krebs schützen.


      In den späten 1990ern berichteten Dr. Mary Sano und ihre Mitarbeiter, dass Alzheimer-Patienten, die 2000 Einheiten des antioxidativen Vitamin E einnahmen, alltägliche Aufgaben länger bewältigen konnten als die Placebo-Gruppe.[184] In der Folge begannen Alzheimer-Experten ihren Patienten hoch dosierte Vitamin-E-Präparate zu empfehlen. 2005 veröffentlichten jedoch Dr. Edgar Miller und seine Kollegen eine Studie, wonach die Einnahme von hoch dosiertem Vitamin E das Risiko für Herzinfarkt erhöht und die Patienten sogar eine höhere Mortalität aufwiesen.[185] Heute empfiehlt kaum mehr ein Arzt zum Schutz des Gehirns die Einnahme von mehr als 400 Einheiten Vitamin E pro Tag.


      Viele antioxidative Präparate, darunter Acetyl-L-Carnitin und Coenzym Q10, zeigten eine positive Wirkung im Labor und in Tierversuchen, doch Untersuchungen, die ihren Nutzen in der Vorbeugung der Alzheimer-Krankheit bei Menschen bestätigen, wurden bisher nicht veröffentlicht. Untersuchungen zu antioxidativen Präparaten, wie Vitamin C und E, Beta-Carotin und Flavonoiden, erbrachten keine einheitlichen Ergebnisse zum Gehirnschutz.[186] Unsere Arbeit an der UCLA mit Granatapfelsaft, der antioxidative Polyphenole enthält, zeigte bislang kognitive Verbesserungen für Personen mit leichten Gedächtnisveränderungen, Studien zu den Wirkungen von Granatapfel-Polyphenol-Kapseln auf Gehirn und Gedächtnis laufen.


      Andere Ergänzungspräparate mit potenzieller Schutzwirkung


      Die antioxidative und durchblutungsfördernde Wirkung des Ginkgo biloba könnte die kognitiven Vorteile erklären, die in manchen Studien bei Personen mit normaler Alterung und mit Demenz beobachtet wurden.[187] Eine groß angelegte neuere Untersuchung stellt jedoch in Frage, ob Ginkgo biloba tatsächlich eine Besserung für Gedächtnis und Gehirngesundheit bewirkt.


      Docosahexaensäure (DHA), eine Omega-3-Fettsäure, erhalten wir aus vielen Nahrungsmitteln, aber besonders aus fettem Fisch wie Lachs, Thunfisch und Makrele.[188] Vorteile der DHA für Kognition und Gehirngesundheit werden bei Personen beschrieben, die noch nicht an Demenz leiden, während Untersuchungen mit DHA-Präparaten bei Personen, die bereits Symptome einer Alzheimer-Erkrankung aufweisen, keine Effekte zeigen, die über die Placebo-Wirkung hinausgehen.


      Unser Wissen über Ergänzungspräparate und pflanzliche Mittel zur Alzheimer-Vorbeugung ist noch begrenzt, daher bin ich sehr offen, was mögliche Vorteile einiger der vorgeschlagenen Interventionen angeht. Eine kontrollierte Untersuchung unter Einsatz einer Form des amerikanischen Ginseng zeigte bei jungen Erwachsenen Verbesserungen sowohl der Kognition als auch der Gemütsverfassung.[189] Solche vorläufigen Berichte sollten in weiteren Studien untersucht werden, denn nicht alle Formen des Ginseng scheinen dieselben Vorteile zu bewirken.


      Medikamente gegen Alzheimer


      Als ich in den späten 1980ern begann, die Alzheimer-Krankheit zu untersuchen und betroffene Patienten und Familien zu betreuen, hatte man als Arzt seinen Patienten nicht allzu viel anzubieten. Wichtig war eine sorgfältige Diagnose gelegt, um eine depressive Pseudodemenz zu erkennen, die sich wie eine Alzheimer-Erkrankung äußern kann. In diesen Fällen war das Anti-Alzheimer-Medikament ein Antidepressivum, das Gemütsverfassung und kognitive Beschwerden häufig verbesserte. Wir achteten auch auf Schilddrüsenstörungen, sodass gelegentlich ein synthetisches Schilddrüsenhormon gegen die alzheimerähnlichen Symptome half.


      
        
          
            	
              Frage: Ich nehme seit mehreren Jahren Statine zur Senkung meines Cholesterinspiegels. Ich weiß, dass es mein Alzheimer-Risiko senken kann, doch mein Arzt sagt, dass es vielleicht auch nicht hilft. Wie kann das sein?


              Antwort: Mehrere groß angelegte Studien, darunter eine ziemlich neue Untersuchung an über 3000 Personen von 75 Jahren aufwärts, deuten darauf hin, dass Statine den kognitiven Abbau und das Einsetzen der Alzheimer-Krankheit bei Menschen mit normalem Alterungsprozess verzögern. Bei Menschen, die an Alzheimer oder Demenz leiden, können Statine jedoch offenbar nichts bewirken.[o]

            
          

        
      


      In den späten 1990ern waren erstmals spezifische Therapien für Alzheimer-Symptome verfügbar. Da es dem Alzheimer-Gehirn an Acetycholin (ein Neurotransmitter) mangelt, wurden Medikamente entwickelt, die den Acetycholin-Spiegel anheben.[190] Das erste von der US-Arzneimittelbehörde zugelassene cholinerge Medikament war Tacrin (Cognex), aber seine Nebenwirkungen erschwerten die Anwendung. 1996 kam ein wirksamerer und besser verträglicher Arzneistoff heraus, und heute stehen uns drei Wirkstoffe zur Verfügung, die den Acetylcholin-Spiegel im Blut anheben: Donepezil, Rivastigmin und Galantamin. Diese Medikamente wurden für die Anwendung bei Alzheimer-Patienten zugelassen, sind aber auch hilfreich bei anderen Demenzen (zum Beispiel vaskulärer Demenz, Lewy-Körperchen- und Parkinson-Demenz).


      Solche Arzneien bewirken nicht nur Verbesserungen des Gedächtnisses und der Denkleistung, sie können auch die körperliche Unruhe, die Depressionen und somit die Belastung der pflegenden Angehörigen reduzieren. Die Nebenwirkungen sind gering, doch bei manchen Menschen treten Appetitverlust, Verdauungsbeschwerden, Übelkeit, langsamer Puls oder Schlaflosigkeit auf. Die meisten Ärzte erhöhen die Dosis langsam, um die Nebenwirkungen minimal zu halten. Bei Patienten, bei denen Magenbeschwerden auftreten, kann man eine transdermale Form von Rivastigmin einsetzen, das wie ein Pflaster auf die Haut geklebt wird. Sobald der Patient auf einen cholinergen Wirkstoff eingestellt ist, wird oft zusätzlich Memantin verordnet, eine Arznei, die an einem anderen Rezeptor im Gehirn ansetzt und die kognitive Leistung noch weiter erhöht.


      Haben »Smart Drugs« einen positiven Effekt?


      Gigi und ich besuchten Oma Ollie, kurz bevor sie mit 104 Jahren starb. In diesem Jahr hatte sie Gigi erstmals keine Geburtstagskarte geschrieben. Ich nahm nicht an, dass Oma Ollie dement war, doch vielleicht machte sich eine leichte kognitive Beeinträchtigung bemerkbar, und sie konnte von Medikamenten gegen Demenz profitieren.


      Bei unserem Besuch wirkte Oma Ollie körperlich nach wie vor gesund, auch wenn sie, wie Sie auf dem Foto sehen können, ungeheuer zerbrechlich wirkte.


      [image: Bild180443.JPG]


      Ich wollte herausfinden, wie ihre geistige Verfassung war, und beschloss, so nebenbei ein paar Fragen in unser Geplauder einfließen zu lassen. Zuerst fragte ich sie, wie alt sie wäre, und sie konterte mit: »Halt den Mund, Gary.« Da wusste ich, dass Oma Ollie sich kein bisschen verändert hatte!


      Viele Menschen, ob sie Beschwerden mit ihrem Gedächtnis haben oder nicht, fragen, ob Alzheimer-Medikamente als »Smart Drugs« Abhilfe bei den typischen Gedächtnislücken des mittleren Alters oder altersbedingter Vergesslichkeit Abhilfe schaffen könnten. »Smart Drugs« ist ein Sammelbegriff für Chemikalien, Pflanzen oder Medikamente, die die geistige und körperliche Leistungsfähigkeit steigern sollen. Was wir über den indikationsfremden Einsatz von Alzheimer-Medikamenten bei leichten Gedächtnisproblemen wissen, ist widersprüchlich. Eine Untersuchung bei Personen mit leichter kognitiver Beeinträchtigung ergab, dass Patienten, die Donepezil einnahmen, nach einem Jahr Therapie weniger häufig an Alzheimer erkrankten als die Placebo-Gruppe, doch nach drei Jahren war kein Vorteil durch das Medikament mehr feststellbar.[191] Trotz solcher gemischter Resultate in kontrollierten klinischen Studien setzen viele Ärzte diese Arzneien zulassungsüberschreitend ein – bis zu 44 Prozent der Patienten mit leichter kognitiver Beeinträchtigung erhalten sie.[192]


      Bei Personen mit noch leichteren Formen von Gedächtnisverlust deuten einige kleine Studien auf mögliche Vorteile hin. Unsere UCLA-Gruppe stellte fest, dass Personen mittleren und höheren Alters mit nur leichten Gedächtnisbeschwerden nach einer 18-monatigen Einnahme von Donepezil in manchen Gedächtniszentren des Gehirns laut PET-Aufnahmen erhöhte Aktivität aufwiesen.[193] Die Gehirnszintigraphie-Aufnahmen sahen zwar gesünder aus, doch die Studienteilnehmer, die Donepezil eingenommen hatten, zeigten keine kognitiven Vorteile, auch nicht im Gedächtnis, gegenüber der Placebo-Gruppe. Dr. Steven Ferris und seine Kollegen an der Universität New York fanden heraus, dass sich bei Personen mit altersbedingter Beeinträchtigung der Gedächtnisleistung die Aufmerksamkeit und die Verarbeitungsgeschwindigkeit neuer Informationen durch dreimonatige Therapie mit Memantin im Vergleich zur Placebo-Gruppe verbesserten.[194] Kurz gesagt, wir verfügen noch über keine einheitlichen Erkenntnisse über den Einsatz dieser Medikamente als »Smart Drugs«, doch in Einzelfällen scheinen sich durch die Einnahme vorübergehend kognitive Vorteile zu ergeben.


      Auf der Suche nach einem Mittel gegen Alzheimer


      Die derzeit erhältlichen Alzheimer-Medikamente helfen gegen die Symptome, aber sie heilen die Krankheit nicht. Auch wenn Patienten eine vorübergehende Besserung erfahren, werden die Beschwerden nach einem Jahr oder mehr dennoch schlimmer werden. Jedoch bringt auch eine vorübergehende Besserung viel: Patienten können länger zu Hause bei der Familie bleiben und müssen später ins Pflegeheim. Irgendwann beginnen sie jedoch, allmählich abzubauen, und zwar in jenem Tempo, in dem der Abbau erfolgt wäre, wenn sie niemals Medikamente genommen hätten. Wird ein symptomatisches Medikament abgesetzt, nachdem der Abbau begonnen hat, geht der positive Effekt der Therapie rasch verloren.


      Der heilige Gral in der Forschung nach Alzheimer-Medikamenten wäre die Entwicklung eines krankheitsmodifizierenden Wirkstoffs, der die Geschwindigkeit der kognitiven Degeneration reduziert und anhaltend wirkt. Universitäten, Forschungsinstitute und die Pharmaindustrie investieren beträchtliche Zeit und Mittel in die Suche nach dieser Art von Arznei.


      Aber es ist kein einfaches Unterfangen. Es kann jahrelange Laboruntersuchungen erfordern, gefolgt von umfangreichen Tests an Patienten, ein solches unbedenkliches und wirksames Medikament zu finden. Das ist einer der Hauptgründe, warum es so wichtig ist, alles in unserer Macht Stehende zu tun, um die Krankheit an einem Angriff auf unser Gehirn zu hindern.


      In den vergangenen Jahren konzentrierte die pharmazeutische Industrie beträchtliche Ressourcen auf die Entwicklung von Wirkstoffen, die an den Beta-Amyloid-Plaques angreifen, einem der abnormen Proteine, die sich im Gehirn von Alzheimer-Patienten ansammeln. Diese Anti-Amyloid-Substanzen sahen in Tierversuchen und frühen klinischen Tests vielversprechend aus, die meisten versagten jedoch in fortgeschrittenen Teststadien aufgrund ihrer Toxizität oder mangelnden Wirksamkeit. Einige Fachleute sind der Auffassung, man sollte diese Arzneien nicht erst testen, wenn Patienten bereits Demenzsymptome aufweisen, sondern früher im Krankheitsverlauf. Möglicherweise wäre ein Fokus auf Patienten mit leichter kognitiver Beeinträchtigung eine erfolgreichere Teststrategie. Andere Ansätze nehmen die Bausteine von Amyloid oder dessen Vorläufer ins Visier, nicht erst die amyloiden Plaques.


      Alzheimer geht nicht nur mit abnormen Amyloid-Ablagerungen einher; auch viele andere Strukturen und Funktionen gehen in einem alzheimerkranken Gehirn verloren. Manche Wissenschaftler setzen bei den Fibrillenbündeln an. Dr. Ralph Nixon und seine Kollegen am Nathan-Kline-Institut in New York wiesen nach, dass ein Hauptproblem im Alzheimer-Gehirn ein Defekt in der Entsorgung biologischer Abfallstoffe ist.[195] Seine Studien deuten darauf hin, dass defekte Lysosome, Zellorganellen, die im Gehirn den Abfall zerlegen, Ziel der Wirkstoffentwicklung sein sollten. Seine Gruppe konnte bei Tieren kognitive Degeneration verhindern, indem sie die Fähigkeit der Lysosome zur Zerlegung und Verarbeitung der Eiweißabfälle stärkte.


      
        
          
            	
              Frage: Kürzlich las ich über eine Art von Nasenspray, das vor Alzheimer schützen soll. Ist da etwas dran?


              Antwort: Wissenschaftler der Universität Tel Aviv sind dabei, einen Nasenspray-Impfstoff zu entwickeln, der zum Schutz vor Alzheimer beitragen soll. In den bisher durchgeführten Tierversuchen scheint der Impfstoff Blutgefäße im Gehirn zu reparieren, indem er das Immunsystem des Körpers aktiviert. Neben der möglichen Vermeidung einer Erkrankung kann dieser Nasenspray vielleicht auch gegen Symptome helfen, sobald ein Patient erkrankt. Die Tierversuche sind zwar vielversprechend, klinische Tests haben jedoch noch nicht begonnen; es kann noch Jahre dauern, bis man weiß, ob das Medikament wirksam ist.[p]

            
          

        
      


      Ein weiterer Zweig der Entwicklung konzentriert sich auf Hochrisikogruppen, etwa Menschen mit einem nachgewiesenen genetischen Risiko für Alzheimer. Menschen, die zwei Kopien des ApoE-4-Gens haben, haben ein bis zu zehnfach erhöhtes Risiko, Alzheimer zu bekommen. Auch Patienten mit Down-Syndrom werden untersucht, weil so gut wie alle von ihnen an Alzheimer erkranken, bis sie ein mittleres Alter erreichen. Unsere UCLA-Forschungsgruppe fand kürzlich eine hochsignifikante Korrelation zwischen dem Alter der Probanden mit Down-Syndrom und der Akkumulation von Plaques und Fibrillenbündeln in deren Gehirn, gemessen mittels PET-Scan.[196]


      Ich bin optimistisch, dass wir innerhalb der nächsten zehn Jahre wirkungsvollere Substanzen für die Alzheimer-Vorbeugung zur Verfügung haben werden. In den Vereinigten Staaten und anderen Ländern laufen klinische Studien (siehe www.clinicaltrials.gov); viele dieser Studien konzentrieren sich auf die leichte kognitive Beeinträchtigung und das normale Altern, um Substanzen zu finden, die das Auftreten der Alzheimer-Krankheit verzögern und letztlich auch verhindern könnten. Menschen, die aufgrund ihres familiären Hintergrunds ein höheres Demenzrisiko aufweisen, haben vielleicht ein besonderes Interesse, freiwillig an einer solchen Studie in ihrer Region teilzunehmen.


      Antidepressiva wirken auf Gedächtnis und Gemüt


      Symptome eines kognitiven Abbaus sind oft unentwirrbar mit denen einer Depression verbunden. Manchmal werden Personen, denen ihr Gedächtnisverlust bewusst ist, wegen ihrer nachlassenden kognitiven Fähigkeiten depressiv, doch es gibt auch Fälle, in denen die depressive Symptomatik von Gehirnstörungen herrührt. Mitarbeiter des Alzheimer-Forschungszentrums der UCLA stellten nun fest, dass Depressionen bei Patienten mit leichter kognitiver Beeinträchtigung ein Indikator für ein rasches Fortschreiten in Richtung Alzheimer sind.[197] Eine Therapie mit dem Alzheimer-Medikament Donepezil verzögerte das Fortschreiten bei depressiven Patienten, aber nicht bei solchen, die keine Symptome einer Depression aufwiesen.


      Ältere depressive Patienten weisen oft Symptome einer kognitiven Degeneration auf. Verringerte Konzentrationsfähigkeit ist sogar ein klinisches Symptom einer schweren Depression, egal, wie alt jemand ist. Auch das Ansprechen auf Antidepressiva variiert: Bei manchen Menschen bessert sich nur die Gemütsverfassung, andere profitieren mehr, was Kognition und Klarheit des Denkens angeht. Forscher am Rotman Research Institute in Toronto, Kanada, setzten PET-Scans ein, um diese Unterschiede zu klären, und fanden dabei Schwankungen in der Aktivität neuraler Schaltkreise, je nachdem, wie ein Teilnehmer auf ein Antidepressivum ansprach.[198] Die Kombination von Depression und Verwirrtheit kann mehrere Ursachen haben, die Therapie muss individuell zugeschnitten werden, um optimale Ergebnisse zu erzielen.


      Worauf es bei der medizinischen Betreuung ankommt


      Medizinische Fragen gewinnen enorm an Bedeutung, wenn wir älter werden. Über Gesundheitsprobleme und mögliche Gegenmaßnahmen Bescheid zu wissen, kann unser Risiko für kognitive Degeneration und Alzheimer verringern. Um Ihnen die Organisation der medizinischen Betreuung Ihres Vorbeugeprogramms zu erleichtern, haben wir Ihnen im Folgenden noch einmal die wichtigsten Punkte zusammengefasst.


      
        	Der Arzt ist Ihr Partner: Bemühen Sie sich, bei jedem Arztbesuch alle Ihre gesundheitlichen Probleme und Fragen vorzubringen. Keine Geheimnisse, besonders nicht, wenn es um Ihr Gedächtnis geht!


        	Wenn Sie altersbedingte Erkrankungen haben, nehmen Sie unbedingt Ihre Medikamente nach Anweisung ein, um das Risiko für kognitive Degeneration zu reduzieren.


        	Medikamentennebenwirkungen können wie Demenz erscheinen, nehmen Sie daher all Ihre Medikamente zum Arzttermin mit, um alle Verschreibungen und frei verkäuflichen Präparate systematisch prüfen zu lassen.


        	Vitamine und Ergänzungspräparate könnten zum Schutz des Gehirns betragen – doch wir wissen noch zu wenig über die Zusammenhänge und müssen die Ergebnisse laufender Forschungen abwarten. Nehmen Sie nie mehr als die empfohlene Dosis, und ersetzen Sie eine gehirngesunde Ernährung nicht durch Ergänzungspräparate.


        	Es gibt mehrere Alzheimer-Medikamente zur Behandlung von Demenz, aber keines davon hat sich als wirksam für die Behandlung eines leichten Gedächtnisverlusts erwiesen.


        	Depressionen können von den gleichen Symptomen begleitet sein wie Alzheimer. Eine genaue Diagnose und gezielte Therapie können Gemütslage und Gedächtnis verbessern.

      


      
        
          
            	
              Frage: Vor Kurzem las ich, dass ein Medikament, das nach einer Nierentransplantation eine Abstoßungsreaktion verhindern soll, das Fortschreiten von Alzheimer aufhält. Kann ich meinen Arzt um eine Verschreibung bitten?


              Antwort: Sie spielen vermutlich auf Rapamycin (Rapamune) an, ein Medikament, dass die Immunfunktion unterdrückt und zur Verhinderung einer Abstoßung nach Organtransplantationen eingesetzt wird. In Untersuchungen an für eine Alzheimer-Erkrankung genetisch modifizierten Mäusen zeigte sich, dass Rapamycin die Lebenserwartung erhöht, die Gedächtnisleistung verbessert und die Menge des toxischen Amyloid-Proteins reduziert. Diese Studien machen Mut, doch der Wirkstoff muss noch an freiwilligen Versuchspersonen getestet werden, um herauszufinden, ob sich die Ergebnisse reproduzieren lassen. Rapamycin unterdrückt das Immunsystem: Zu den wesentlichen Nebenwirkungen gehört ein erhöhtes Krebsrisiko. Es ist immer günstiger abzuwarten, bis klinische Forschungen die echten Gefahren und Vorteile bestimmen.[q]
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      Die ersten sieben Tage Ihres Alzheimer-Präventions-Programms
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      »Wenn man etwas erreichen will, kommt es vor allem darauf an, dort zu beginnen, wo man steht.«


      Bruce Barton, Autor, Werbefachmann, Politiker

    

  


  
    
      


      Ich kenne kaum einen Menschen, der nicht an irgendeinem Punkt in seinem Leben etwas ändern möchte – im Beruf mehr Geduld aufbringen, sich das Junkfood abgewöhnen oder vielleicht körperlich wieder in Form kommen. Manchen fällt es nicht schwer, ihr Ziel zu erreichen – sie entwickeln einen Plan und setzen ihn um. Aber nicht jeder schafft es, sich das Rauchen beim ersten Versuch abzugewöhnen oder sich ohne gelegentlichen Ausrutscher an eine Diät zu halten.


      Es hat mich im Laufe meines Berufslebens immer wieder beeindruckt, wie sehr einerseits unsere Erbanlagen unser Verhalten zu lenken scheinen, wie wenig es aber andererseits an Unterstützung und Anleitung braucht, damit jemand schlechte Gewohnheiten ablegt. Wenn wir versuchen, in unserem Leben etwas zu verändern, ist oft starke Motivation vonnöten, damit wir damit anfangen, doch sobald sich positive Resultate bemerkbar machen, läuft die Sache.


      Gemäß einer Studie im European Journal of Social Psychology können manche Menschen in nur 18 Tagen eine neue Gewohnheit entwickeln, während andere Monate oder noch länger brauchen.[199] Damit aus Verhaltensweisen Gewohnheiten werden, sollten sie stets unter gleichen Bedingungen und regelmäßig ausgeführt werden, damit unser Gehirn aus dem Umfeld den erforderlichen Impuls erhält und nicht erst bewusst daran denken muss. Untersuchungen zur Entstehung von Gewohnheiten zeigen auch, dass das erstmalige Einführen gehirngesunder Verhaltensweisen Planung erfordert. Daher werden die ersten sieben Tage des Programmes zur Alzheimer-Vorbeugung hier in allen Einzelheiten erläutert. Wer etwas tut, um sein Gehirn vor Alzheimer zu schützen, sieht sehr schnell Ergebnisse, und das motiviert. Die positive Verstärkung treibt uns an, bei den neuen Verhaltensweisen zu bleiben, sodass sie rasch zu Lebensgewohnheiten werden.


      In den ersten sieben Tagen des Programms zur Alzheimer-Vorbeugung sind alle wesentlichen Elemente enthalten. Um eine Alzheimer-Erkrankung möglichst weit hinauszuschieben, müssen Sie die gelernten Strategien über Jahre fest in Ihrem Leben verankern. Unsere Forschungsgruppe fand heraus, dass Menschen das Programm eher über die ersten sieben Tage hinaus fortsetzen, wenn es folgende Bedingungen erfüllt:


      
        	Die Übungen müssen Spaß machen. Spiele für Gedächtnis und Gehirn sollten eine interessante Herausforderung sein und einen gewissen Suchtfaktor haben. Das körperliche Training sollte belebend wirken. Das Programm zur Alzheimer-Vorbeugung bietet genügend Abwechslung und Auswahl, sodass auch Menschen, die nicht gerne trainieren oder üben, eine Möglichkeit finden, diese Strategien in ihren Tagesablauf einzubauen.


        	Zu Beginn sollte nicht zu viel Einsatz gefordert sein. Würde ich von jedem Leser verlangen, dass er drei Stunden pro Tag mit Denksport zubringt, hätte unser Programm kaum Anhänger. Anfangs geht es darum, eine Woche lang einige Minuten pro Tag durchzuhalten.


        	Es sollten schnell erste Erfolge eintreten. Wenn eine Verhaltensänderung rasch positive Auswirkungen zeitigt, sind wir motiviert, unser Verhalten dauerhaft zu ändern.

      


      Noch bevor Sie wissen, wie Ihnen geschieht, haben Sie sich an das Programm zur Alzheimer-Vorbeugung gewöhnt. Was die Dauer des Programms angeht, gilt: je länger, desto besser. Damit Sie Ihre Gehirngesundheit dauerhaft erhalten, muss das Programm zur Alzheimer-Vorbeugung wirklich über Jahre hinweg zur täglichen Gewohnheit werden.


      
        
          
            	
              Tipp


              Kombination aus körperlichem und geistigem Training: Stehen Sie auf einem Bein und zählen Sie in Siebenerschritten von 100 abwärts. Wechseln Sie das Bein und beginnen Sie wieder bei 100.

            
          

        
      


      In den folgenden Abschnitten dieses Kapitels werden die ersten sieben Tage des Programmes zur Alzheimer-Vorbeugung in allen Einzelheiten vorgestellt. Sie erfahren, wann, was und wie Sie essen, trainieren, das Gehirn anregen und Techniken für die Stressreduktion einbauen sollten und wie Sie jedes dieser Elemente problemlos in Ihren Tagesablauf einbauen können.


      Das Programm ist so angelegt, dass es sich auch in den vollen Terminkalendern unterbringen lässt; darüber hinaus kann es individuellen Bedürfnissen angepasst werden. Wenn Sie meinen, dass Sie nachmittags keine Übungen zur Gehirn-Fitness oder Stresslinderung unterbekommen, absolvieren Sie sie einfach zu einem anderen Zeitpunkt.


      Die Ernährung besteht aus nährstoffreichen Eiweißen, Kohlenhydraten, vielen Antioxidantien und Omega-3-Fetten in einem ausgewogenen Verhältnis. Wenn eine Gewichtsabnahme angestrebt wird, achten Sie gut auf Ihre Hunger- und Sättigungsgefühle – diese sind das natürliche Rückmeldesystem Ihres Körpers; sie helfen Ihnen, Ihr Idealgewicht zu erreichen.


      Sind keine Portionsgrößen angegeben, verlassen Sie sich auf Ihr Urteilsvermögen. So sind ein oder zwei Esslöffel Salat-Dressing in der Regel ausreichend. Es ist auch günstig, zu einer Zwischenmahlzeit oder nach körperlichem Training ein Glas Wasser (180 bis 240 Milliliter) zu trinken. Und ein spätabendlicher Imbiss sollte schmackhaft, aber nicht zu sättigend sein.


      Die Dehn- und Kräftigungsübungen sind für die meisten Menschen unbedenklich; führen Sie sie in Ihrem eigenen Tempo aus. Je nachdem, wie es um Ihre Gesundheit bestellt ist, sollten Sie mit Ihrem Arzt sprechen, bevor Sie dieses oder ein anderes Ernährungs- und Trainingsprogramm in Angriff nehmen.


      Damit Sie Ihre Zeit besser einteilen können, ist bei jeder Übung angegeben, wie lange sie dauert. Unter »Zusatzprogramm« finden Sie freiwillige Übungen für den Fall, dass Sie mehr Zeit haben.


      Einkaufsratgeber


      Auf den nachfolgenden Listen finden Sie die Lebensmittel, die Sie für die erste Woche und darüber hinaus benötigen. Die angegebenen Mengen sind für eine Person gedacht. Individuelle Bedürfnisse können berücksichtigt werden – so können Sie etwa Nüsse durch Bohnen ersetzen; wer gegen Meeresfrüchte allergisch ist, ersetzt sie durch Hähnchenfleisch oder pflanzliches Eiweiß.


      Vegetarier können alle Fleischsorten durch 170 Gramm gegarte Linsen oder Bohnen ersetzen. Mittags liefert ein Salat mit roten Kidneybohnen das nötige Eiweiß. Andere eiweißreiche Hülsenfrüchte sind schwarze Bohnen, Pintobohnen, Kichererbsen und Linsen. Auch vegetarische Burger, deren erste fünf Zutaten Gemüse oder Vollkornprodukte sind, sind eine gute Alternative. Quinoa ist eine eiweißreiche Getreidesorte, Rezepte gibt es online und in Büchern ohne Zahl. Nudeln sollten Sie nicht öfter als einmal pro Woche essen.


      Frischwaren


      350 g Spinat


      2 rote Paprikaschoten


      1 Brokkoli


      3 große Möhren und 1 Packung Babykarotten


      1 Stangensellerie


      1 Romanasalat


      1 Kopfsalat


      1 Handvoll Rucola


      3 kleine rote Kartoffeln


      1 große mehligkochende Kartoffel


      1 Zwiebel


      1 Zucchini


      350 g Kirschtomaten


      2 Tomaten


      2 Avocados


      350 g Blaubeeren


      225 g Erdbeeren


      4 Äpfel


      je 1 Rebe rote und grüne Weintrauben, kernlos


      2 Bananen


      2 Orangen


      5 Stück Obst (Birnen und Pfirsiche, falls erhältlich)


      1 Grapefruit


      2 Zitronen


      425 g Rosinen


      je eine kleine Dose bzw. Glas Artischockenherzen, Oliven, grüne Bohnen


      Molkereiprodukte


      18 Eier


      6 Becher Magermilchjoghurt à 110 bis 170 g (davon mindestens 3 Naturjoghurts)


      225 g Hartkäse in Scheiben, z. B. Emmentaler oder Cheddar


      500 g fettarmer Hüttenkäse


      1 Packung fettarmer Frischkäse


      etwas geriebener Parmesan


      1 Liter fettreduzierte Milch


      Fleisch/Fisch


      3 Hähnchenbrustfilets ohne Knochen à 170 g


      2 Lachsfilets à 110 bis 170 g


      110 bis 170 g Heilbutt


      230 g Putenhackfleisch


      110 bis 170 g Lendensteak


      1 Packung magerer Speck


      50 bis 110 g Roastbeef in Scheiben


      50 bis 110 g Putenschinken in Scheiben


      50 g Räucherlachs in Scheiben


      zwei Dosen Thunfisch im eigenen Saft à 140 bis 200 g


      Getreide/Reis/Teigwaren


      verschiedene Brotsorten: Weizenvollkorn-, Roggen- oder Sauerteigbrot; 1 Brötchen oder Bagel


      1 Packung Pitabrot (6 bis 8 Stück)


      1 kleine Packung Maistortillas


      1 kleine Packung Vollkornhafer-Cracker


      225 bis 340 g Naturreis (Trockengewicht)


      Gefrorenes


      500 ml Frozen Yogurt oder kalorienreduziertes Joghurteis


      500 ml Frucht-Sorbet


      1 Packung gefrorene Fruchtsaft-Riegel (lassen sich auch leicht selbst herstellen)


      Sonstiges


      6 Flaschen Tomatensaft à 180 bis 240 ml


      1 Liter Fruchtsaft (Granatapfel, wer mag)


      1 Liter Hühnerbrühe mit Gemüse


      1 Dose Tomatensuppe


      225 g gehackte Walnüsse


      110 g Mandeln (ungesalzen)


      450 g Popcorn-Mais (wird idealerweise mit dem Heißluftgerät zubereitet)


      1 Glas Schokoladensauce


      1 Packung Tee (am besten grüner Tee)


      2 Flaschen Wasser (mit oder ohne Kohlensäure)


      1 kleine Packung koffeinfreier Eistee


      1 Flasche Wein, falls gewünscht


      Würze


      1 kleines Glas Salsa


      1 Glas (à 280 g) Fruchtaufstrich


      1 kleine Flasche Olivenöl extra vergine


      1 kleine Flasche Balsamico-Essig


      1 kleines Glas fettreduzierte Mayonnaise


      3 kleine Flaschen Dressing light (nach Wahl, z. B. Caesar- und Ranchdressing. Sie können gerne auch Ihr eigenes Dressing oder nur eine Sorte Dressing verwenden.)


      So viel Sie wollen


      grüner Tee


      zuckerfreier Kaugummi


      alle Kräuter und Gewürze, wie frische Petersilie, Korianderblätter, Dill, Knoblauch, Zimt


      Zwiebeln


      Wasser, mit oder ohne Kohlensäure


      Stangensellerie, Gurken, Paprikaschoten, Spinat, Brokkoli


      Tag 1


      Zeitaufwand insgesamt: 37 Minuten


      Wachstrecken und Kräftigen (2 Minuten)


      Machen Sie gleich nach dem Aufstehen am Morgen die folgenden Übungen:


      Dehnübung 1: Schwing-Kniebeugen. Sie stehen mit den Füßen schulterbreit auseinander. Heben Sie die Arme gestreckt über den Kopf. Lassen Sie die Arme vorwärts hinunter und hinter sich schwingen, während Sie möglichst tief in die Hocke gehen. Dann schwingen die Arme wieder nach vorne und hinauf über den Kopf, während Sie aufstehen und den Körper ins Gleichgewicht bringen, Füße, Hüften und Schultern in einer Linie. Position drei Sekunden halten. Vier Wiederholungen.


      Kräftigungsübung 1: Russischer Tänzer mit Knieheben. Sie stehen aufrecht, die Hände in Schulterhöhe vor sich verschränkt wie zum Kasatschok. Heben Sie das rechte Knie zum rechten Ellbogen, dann das linke zum linken Ellbogen. Beim Heben des Knies ausatmen, beim Senken einatmen. Insgesamt: zehn pro Seite.


      
        
          
            	
              Tipp des Tages


              Wir können den Stress nicht völlig aus unserem Leben verbannen, aber versuchen, besser damit umzugehen. Überlegen Sie, wann an diesem Tag Stresssituationen entstehen könnten, und finden Sie Maßnahmen, um die Belastung zu reduzieren. Zum Beispiel: Fahren Sie einige Minuten früher zur Arbeit, damit Sie sich keine Sorgen machen müssen, wenn Sie im Verkehrschaos feststecken. Vielleicht merken Sie den Unterschied nicht sofort, doch Stressreduktion wirkt sich langfristig auf die Gehirngesundheit aus.

            
          

        
      


      Trinken Sie ein Glas Wasser.


      Frühstück


      1/2 Grapefruit


      180 ml Haferbrei mit einem Esslöffel Rosinen oder Walnüssen (nach Geschmack)


      1/8 Liter Magermilch oder Magerjoghurt


      Tee, Kaffee oder Fruchtschorle


      (ein Teil Fruchtsaft plus zwei Teile kohlensäurehaltiges Wasser mit Eiswürfeln)


      Verzichten Sie auf raffinierten Zucker.


      Geistiges Aufwärmen am Morgen (10 Minuten)


      Versuchen Sie das Kreuzworträtsel oder Sudoku aus der Tageszeitung. (Bedenken Sie, dass die Montagsrätsel meist die einfachsten sind und die Schwierigkeit im Laufe der Woche ansteigt.)


      Achten Sie auf einige Details an der Kleidung (Farbe und Muster von Bluse, Hemd, Krawatte etc.) eines Familienmitglieds, Zimmergenossen oder der ersten Person, der Sie begegnen. Schreiben Sie diese Details auf ein Stück Papier, das Sie in Ihre Hosen- oder Handtasche stecken.


      Aerobes Training zwischendurch (5 Minuten)


      Gehen Sie fünf Minuten lang in flottem Tempo, entweder im Freien oder auf dem Laufband, fahren Sie Rad oder betätigen Sie sich in anderer Weise aerob, bevor Sie den Tag beginnen. Oder Sie parken das Auto einige Minuten von Ihrem ersten Ziel entfernt oder lassen sich dort absetzen, und gehen Sie den Rest des Weges in flottem Tempo.


      Trinken Sie ein Glas Wasser, wenn Sie ankommen.


      Zweites Frühstück


      250 ml Frucht- oder Naturjoghurt, Magerstufe, mit zwei EL gehackten Walnüssen verrührt


      grüner Tee oder Wasser


      Gehirngymnastik am Vormittag (4 Minuten)


      Blick, Klick, Verbindungsstück: Diese grundlegende Merktechnik hilft beim Verankern von Namen, Terminen, Einkaufslisten und dergleichen im Gedächtnis:


      1. Blick: Richten Sie Ihre Aufmerksamkeit auf das, was Sie sich merken möchten.


      2. Klick: Legen Sie eine visuelle Vorstellung oder einen geistigen Schnappschuss von der zu speichernden Information an.


      3. Verbindungsstück: Stellen Sie visuelle Assoziationen her, mit denen Ihre geistigen Schnappschüsse für ein späteres Abrufen verbunden sind.


      Merken Sie sich mit dieser Technik folgende unzusammenhängende Wortpaare. Zunächst ein Blick, der die Aufmerksamkeit bewusst einen Moment auf das Wortpaar richtet. Dann ein Schnappschuss, Klick, von jedem Wort. Und schließlich denken Sie sich das Verbindungsstück zwischen den beiden Bildern aus. Ich verbinde beispielsweise das Wortpaar »Fußball – Hängematte«, indem ich mir einen Fußball vorstelle, der in einer Hängematte ruht. Die Assoziationen können logisch oder unlogisch sein – manchmal ist sogar eine ungewöhnliche Verbindung wesentlich einprägsamer.


      Versuchen Sie es nun mit den folgenden Wortpaaren:


      
        	Telefon – Kaninchen


        	Gabel – Kerze


        	Papaya – Ballerina

      


      Mittagessen


      Gartensalat mit 85 bis 170 g gegrilltem Hähnchen, Vinaigrette


      zwei Vollkorncracker


      Birne


      Eistee oder Sodawasser mit Zitronensaft


      Nachmittagsentspannung (3 Minuten)


      Sie sitzen bequem, schließen die Augen und atmen langsam ein und aus. Stellen Sie sich vor, wie der Atem in die Nasennebenhöhlen vordringt, hinunter in die Brust fließt, den Brustkorb dehnt. Blasen Sie langsam den Atem durch die Nase hinaus, beobachten Sie, wie der Atem dabei aus der Brust durch den Nasenbereich aufsteigt und schließlich den Körper verlässt. Zwei bis drei Minuten lang langsam wiederholen.


      Snack


      30 Gramm Hartkäse nach Wahl


      z. B. Cheddar oder Emmentaler


      Gehirngymnastik am Nachmittag (1 Minute)


      Schreiben sie die Details an der Kleidung auf, die Sie sich morgens eingeprägt haben. Überprüfen Sie Ihr Ergebnis mit Ihren Notizen. Zusatzpunkte ernten Sie, wenn Sie der betreffenden Person vielleicht ein Kompliment zu ihrer Kleidung machen, wenn Sie nach Hause kommen.


      Abendessen


      grüner Salat mit Balsamico und Olivenöl


      170 g Lachsfilet, gegrillt, mit Kräutern und Zitronenscheiben


      90 g Naturreis


      gedämpfter Spinat


      Fruchtsorbet


      koffeinfreier Eistee, Sodawasser und/oder ein Glas Wein


      Aerobes Training am Abend/Entspannung (10 Minuten)


      Gehen Sie nach dem Essen zehn Minuten spazieren, trinken Sie anschließend ein Glas Wasser. Wenn ein Spaziergang nicht möglich ist, wiederholen Sie das Wach-Strecken und Kräftigen vom Morgen.


      Abendliche Gehirngymnastik (2 Minuten)


      Wenn wir geistige Schnappschüsse anlegen, werden diese durch visuelle Einzelheiten noch einprägsamer. Perfektionieren Sie das mit der folgenden Übung:


      Schließen Sie die Augen und denken Sie an etwas, was Ihnen tagsüber aufgefallen ist – ein Auto, ein Raum, eine Person oder etwas anderes. Rufen Sie einige Augenblicke lang möglichst viele Einzelheiten dieser Erinnerung wach, um das geistige Bild mit Details zu versehen.


      Nun sind Sie aufgewärmt, wir können also prüfen, wie viele Wortpaare Sie sich vom Vormittag gemerkt haben. Nachfolgend ist jeweils das erste Wort angeführt; sagen Sie sich das zweite vor.


      
        	Telefon


        	Gabel


        	Papaya

      


      Betthupferl


      Rote und grüne Weintrauben, kernlos


      Tag 2


      Zeitaufwand insgesamt: 35 Minuten


      Wachstrecken und Kräftigen (3 Minuten)


      Dehnübung 1: Schwing-Kniebeugen (siehe Tag 1). Vier Wiederholungen.


      Dehnübung 2: Seitliche Dehnung. Sie stehen mit den Füßen schulterbreit auseinander, Knie leicht gebeugt. Heben Sie die rechte Hand über den Kopf und lehnen Sie sich zur linken Seite. Strecken Sie die rechte Hand so weit Sie können nach links, zählen Sie bis fünf. Richten Sie langsam den Oberkörper auf, senken Sie dann den Arm. Heben Sie den linken Arm über den Kopf und lehnen Sie sich möglichst weit nach rechts. Position halten und bis fünf zählen. Langsam aufrichten. Einmal auf jeder Seite.


      Kräftigungsübung 1: Russischer Tänzer mit Knieheben (siehe Tag 1). Zehn pro Seite.


      Trinken Sie ein Glas Wasser.


      Frühstück


      Gemüseomelette (1 ganzes Ei plus 2 Eiweiß und frisch gehacktes Gemüse)


      75 g frische Blaubeeren (eventuell durch gefrorene ersetzen – diese im Mund zergehen lassen wie Bonbons oder mit Eis im Mixer pürieren und genüsslich löffeln)


      Tee oder Kaffee (mit Milch und Süßstoff, falls gewünscht) oder Fruchtschorle


      Gehirngymnsatik am Vormittag (5 Minuten)


      Gewohnheiten fördern das Erinnerungsvermögen: Um die alltägliche Merkfähigkeit zu verbessern, machen Sie sich folgendes Vorgehen zur Gewohnheit, um kleine Gedächtnislücken zu vermeiden. Bevor Sie das Haus verlassen, überlegen Sie kurz, was für den Tag ansteht. Sehen Sie den Kalender durch, und prüfen Sie, ob Sie auch alles dabeihaben, was Sie brauchen werden, wie Unterlagen, Belege oder ein Paket. Damit das zur Routine wird, machen Sie es möglichst immer zur selben Zeit und am selben Ort. Ich gehe gerne gleich nach dem Aufwachen den Kalender in meinem Handy durch.


      Namen und Gesichter: Um Ihre geistige Leistungsfähigkeit auszubauen, prägen Sie sich mithilfe von Blick, Klick, Verbindungsstück den Namen mindestens einer Person ein, die Sie heute kennenlernen. Sehen Sie sich das Gesicht der Person gut an und überlegen Sie, was Sie mit dem Namen assoziieren oder was er bedeutet. Machen Sie einen geistigen Schnappschuss von dem Gesicht und verbinden Sie das Namens-Klick mit dem Gesichts-Klick über ein charakteristisches Merkmal des Gesichts oder des Körpers (Z. B. Rosa hat rosige Wangen oder Herr Bauer hat scheinbar viel »power«.). Es kann auch jemand sein, den Sie jeden Tag treffen, wenn Sie sich einen Kaffee holen oder Ihr Auto parken. Die meisten Menschen mögen es, wenn man sie nach ihrem Namen fragt, also scheuen Sie sich nicht.


      Zusatzprogramm:


      Machen Sie ein Kreuzworträtsel, Sudoku oder ein Rätsel nach Wahl.


      Tipp des Tages


      Ihre Körperhaltung beeinflusst Ihre körperliche und Ihre psychische Verfassung; es gibt Studien, die nachgewiesen haben, dass sie sich sogar positiv auf das Gedächtnis auswirken kann.[200] Eine gute Haltung (Bauch und Po anspannen, Kopf hoch und Schultern zurück) verändert nicht nur Auftreten und Atmung, sie kann auch Ihr Selbstvertrauen erhöhen. Prüfen Sie Ihre Haltung im Spiegel, bevor Sie das Haus verlassen, und versuchen Sie, den ganzen Tag über auf die Haltung zu achten, ob Sie gehen, stehen oder sitzen.


      Aerobes Training zwischendurch (5 Minuten)


      Gehen Sie zehn Minuten lang in flottem Tempo, entweder im Freien oder auf dem Laufband, fahren Sie Rad oder betätigen Sie sich in anderer Weise aerob, bevor Sie den Tag beginnen. Oder parken Sie das Auto zumindest einige Minuten vor Ihrem ersten Ziel, oder lassen Sie sich dort absetzen, und gehen Sie den Rest des Weges in flottem Tempo.


      Ignorieren Sie den Lift und gehen Sie zumindest einige Stockwerke zu Fuß. Liegt keine Treppe auf Ihrem Weg, erhöhen Sie das Gehtempo, mit dem Sie Ihr Ziel ansteuern.


      Trinken Sie ein Glas Wasser, wenn Sie ankommen.


      Zweites Frühstück


      Hartgekochtes Ei (oder Eiweiß von 3 hartgekochten Eiern)


      85 g Babykarotten


      grüner Tee oder Sodawasser


      Gehirngymnastik am Vormittag (4 Minuten)


      Erzählmethode: Verbinden Sie Blick, Klick, Verbindungsstück mit der Erzählmethode, um die neuralen Schaltkreise für das Behalten unzusammenhängender Wörter zu stärken. Erlernen Sie diese Technik, und werden Sie zum Meister der Einkaufszettel – Freunde und Verwandte werden beeindruckt sein. Ich erkläre das Vorgehen noch einmal an einer Liste mit Beispielwörtern:


      
        	Pfannkuchen


        	Skateboard


        	Großmutter


        	Teller


        	Elfe


        	Fußballplatz

      


      Ich merke sie mir mit dieser Geschichte: Meine Großmutter machte Pfannkuchen, bevor sie mit dem Skateboard am Fußballplatz vorbeifuhr, wo eine Elfe mit einigen Tellern jonglierte. Es gibt nicht die eine richtige Geschichte, und Sie müssen sich die Wörter auch nicht in einer bestimmten Reihenfolge merken. Oft erleichtert schon die erste Assoziation das Merken. Vielleicht waschen Sie in Ihrer Geschichte die Teller, wenn die Pfannkuchen aufgegessen sind, oder die Großmutter wirft die Pfannkuchen einer jonglierenden Elfe zu, die Ihnen das Frühstück auf dem Fußballplatz serviert.


      Probieren Sie diese Methode nun selbst aus. Merken Sie sich die folgenden Wörter, indem Sie sie durch eine Geschichte verbinden. Lassen Sie Ihrer Phantasie freien Lauf. Lassen Sie Freunde oder Ihre Familie mitmachen und sich von diesen eine Wortliste zusammenstellen, die Sie dann lernen.


      
        	Teenager


        	Backofen


        	Cabrio


        	Rasen


        	Karte


        	Ozean

      


      Mittagessen


      Vollkorn-Thunfisch-Brötchen, Salat, Tomate und fettarme Mayo


      knackiger Apfel


      Eistee oder Sodawasser mit Zitronensaft


      Nachmittagsentspannung (3 Minuten)


      Setzen Sie sich bequem hin, schließen Sie die Augen, und stellen Sie sich vor, Sie sind an einem wunderschönen Strand kurz vor Sonnenuntergang. Atmen Sie tief, während Sie sich die untergehende Sonne vorstellen. Sie fühlen eine leichte Meeresbrise. Im Hintergrund hören Sie die Schreie der Möwen und das Meeresrauschen. Sie sehen, wie die Sonne den Horizont berührt und langsam, nach und nach eintaucht – zur Hälfte, zu drei Vierteln, fast vollständig –, bis sie schließlich nicht mehr zu sehen ist. Atmen Sie noch einmal tief ein und langsam aus. Öffnen Sie die Augen, und genießen Sie das Gefühl der Entspannung.


      Snack


      250 ml Magerjoghurt


      1 Birne oder Pfirsich


      Eistee oder Sodawasser mit Zitronensaft


      Gehirngymnastik am Nachmittag (1 Minute)


      Erzählmethode: Erinnern Sie sich noch an Ihre Geschichte für die Wortliste vom Morgen?


      Abendessen


      Salat aus Tomate, Avocado und Zwiebel mit Olivenöl-Essig-Marinade


      170 g Hähnchenbrust, gegrillt, mit Kräutern


      3 gekochte rote Kartoffeln


      gedämpfter oder gedünsteter Brokkoli


      Erdbeeren, in Scheiben, mit 1 EL Schokoladensauce beträufelt


      Sodawasser und/oder ein Glas Wein


      Aerobes Training am Abend/Entspannung (10 Minuten)


      Gehen Sie nach dem Abendessen zehn Minuten spazieren, oder wiederholen Sie das Wach-Strecken und Kräftigen vom Morgen.


      Trinken Sie ein Glas Wasser.


      Abendliche Gehirngymnastik (5 Minuten)


      Namensgedächtnis: Versuchen Sie sich an Namen und Gesicht einer Person zu erinnern, die Sie heute kennengelernt haben. Manche Namen merkt man sich leicht, weil man dazu sofort im Geist eine Verknüpfung herstellt. Treffe ich Frank Lincoln, sehe ich den berühmten US-Präsidenten vor mir, während er ein Frankfurter Würstchen verzehrt.


      Merkplätze: Damit wir nicht immer wieder die Geschichte mit den verschwundenen Schlüsseln zum Besten geben, können wir uns angewöhnen, Merkplätze anzulegen, feste Plätze, an denen wir häufig verwendete Gegenstände jeden Tag deponieren. Beginnen Sie mit Merkplätzen für Dinge, die Sie am häufigsten verlegen. Sind es die Schlüssel, bringen Sie neben der Tür oder in der Küche ein Schlüsselbrett an. Für Ihr Mobiltelefon würde sich vielleicht eine Schreibtischlade eignen, oder Sie könnten es nachts neben Ihrer Handtasche oder Aktentasche aufladen. Brillen wären auf dem Nachttisch gut aufgehoben. Einer meiner Kollegen parkt sein Auto jeden Tag auf dem gleichen Platz, damit er nicht vergisst, wo es ist. Keine schlechte Idee …


      Betthupferl


      gefrorener Fruchtsaft-Riegel


      Tag 3


      Zeitaufwand insgesamt: 35 Minuten


      Wachstrecken und Kräftigen


      Dehnübung 1: Schwing-Kniebeugen (siehe Tag 1). Fünf Wiederholungen.


      Dehnübung 2: Seitliche Dehnung (siehe Tag 2). Fünf Mal pro Seite.


      Kräftigungsübung 1: Soldat marschiert. Sie stehen aufrecht und marschieren auf der Stelle, die Knie werden bis zur Taille angehoben. Bei jedem Knieheben atmen Sie ein und schwingen den gegenüberliegenden Arm gerade nach vorne, so weit und so hoch wie möglich, dann zurück und nach hinten beim Ausatmen und Senken des Beins – das Schultergelenk wird kräftig gedreht. Seite wechseln. Weiter marschieren, bis 20 zählen.


      Zusatzprogramm:


      Kräftigungsübung 2: Russischer Tänzer mit Knieheben (siehe Tag 1). 15 pro Seite.


      Trinken Sie ein Glas Wasser.


      
        
          
            	
              Tipp des Tages


              Trinken Sie sechs Gläser Wasser am Tag – so fühlen Sie sich satt genug, um bis zur nächsten Mahlzeit durchzuhalten. Wenn Sie Flaschen mit Wasser an verschiedenen Stellen deponieren, etwa im Auto, auf dem Schreibtisch, neben dem Bett, in der Tasche, werden Sie tagsüber öfter daran denken. Wenn Sie pures Wasser langweilig finden, versuchen Sie es mit kohlensäurehaltigem Mineralwasser. Einige mit Vitaminen angereicherte Wasser enthalten Kalorien und Süßstoffe, daher ist reines Wasser vorzuziehen. Manche Menschen kauen zwischen den Mahlzeiten gerne Kaugummi. Dagegen ist nichts einzuwenden, es kann Heißhungerattacken mildern.

            
          

        
      


      Frühstück


      Rühreier (2 Eiweiße plus ein ganzes Ei) mit 2 Scheiben magerem Speck


      1 Scheibe Sauerteig- oder Roggenbrot mit Fruchtaufstrich


      75 g frische oder tiefgekühlte Blaubeeren


      Tee, Kaffee oder Fruchtschorle


      Gehirngymnastik am Vormittag (3 Minuten)


      Gewohnheiten fördern das Erinnerungsvermögen: Nehmen Sie zur selben Zeit und am selben Ort wie gestern Ihren Kalender zur Hand und planen Sie den Tag. Sehen Sie sich um, damit Sie nichts vergessen, was Sie heute brauchen.


      Gesichter- und Namensgedächtnis: Können Sie sich an den Namen dieser Person erinnern? Sie kennen sie aus dem Kapitel Bewegung schützt das Gehirn.
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      Versuchen Sie, sich heute zwei neue Namen zu merken. Sie wissen, dass Ihre Assoziationen nicht logisch sein müssen – setzen Sie die Methode Blick, Klick, Verbindungsstück ein und beherzigen Sie folgende Tipps:


      
        	Erwähnen Sie den Namen während des Gesprächs. Ist der Name kompliziert, lang oder ungewöhnlich, fragen Sie nach der Schreibung und stellen Sie sich das Wortbild vor.


        	Richten Sie Ihre Aufmerksamkeit auf das Gesicht, während Sie sich das Wortbild vorstellen.


        	Merken Sie an, dass der Name der Person Sie an jemand anderen mit diesem Namen erinnert.


        	Stellen Sie der Person Fragen, und konzentrieren Sie sich auf das, was Sie über deren Leben erfahren, während Sie an den Namen denken.


        	Wiederholen Sie den Namen beim Verabschieden.

      


      Ein Bonus dieser Übung sind die zusätzlichen Sozialkontakte, die sich ergeben. Wenn Sie sich dazu anhalten, neue Menschen kennenzulernen, sind neurale Netzwerke gefordert, die Ihre sozialen Fähigkeiten steuern. Bedenken Sie, dass zehn Minuten Konversation Ihre Gehirnleistung wahrscheinlich mehr fordern als eine Tatort-Folge.[201]


      Zusatzprogramm:


      Machen Sie ein Kreuzworträtsel, Sudoku oder ein Rätsel nach Wahl.


      Aerobes Training zwischendurch (10 Minuten)


      Gehen Sie zehn Minuten lang in flottem Tempo, entweder im Freien oder auf dem Laufband, fahren Sie Rad oder betätigen Sie sich in anderer Weise aerob, bevor Sie den Tag beginnen. Oder parken Sie das Auto mindestens zehn Minuten von Ihrem ersten Ziel, oder lassen Sie sich dort absetzen, und gehen Sie den Rest des Weges in flottem Tempo.


      Ignorieren Sie den Lift und gehen Sie zumindest einige Stockwerke zu Fuß. Versuchen Sie, die Anzahl der bewältigten Stockwerke zu steigern. Wenn keine Treppe auf Ihrem Weg liegt, verlängern Sie das erste aerobe Training um einige Minuten.


      Trinken Sie ein Glas Wasser, wenn Sie ankommen.


      Zweites Frühstück


      125 ml Magermilchjoghurt mit 1 EL Rosinen verrührt


      1/2 Banane


      Grüner Tee oder Wasser


      Gehirngymnastik am Vormittag (2 Minuten)


      Es liegt mir auf der Zunge: Versuchen Sie mithilfe der folgenden Übung das lästige Problem zu überwinden, dass Ihnen etwas nicht einfällt, was Sie sicher wissen.


      Tragen Sie Block und Bleistift bei sich oder verwenden Sie die Notiz-Funktion in Ihrem Smartphone. Wenn Ihnen wieder etwas auf der Zunge liegt, schreiben Sie Stichworte oder Sätze auf, die Sie an das Wort (den Namen, Filmtitel etc.) erinnern, das Ihnen nicht einfällt. Wenn Sie später darauf kommen, notieren Sie es. Wenn nicht, fragen Sie einen Freund, oder sehen Sie in einem Buch oder im Internet nach. Setzen Sie schließlich Blick, Klick, Verbindungsstück ein, damit es beim nächsten Mal schneller klappt.


      Versuchen Sie in den nächsten Tagen, eine Liste mit vier oder mehr solcher Ausdrücke zusammenzutragen.


      Mittagessen


      Hühnerbrühe mit Gemüse und 85 bis 170 g Hühnerfleisch


      1/2 Pita-Brot, getoastet


      Orange


      Eistee oder Sodawasser mit Zitronensaft


      Nachmittagsentspannung (2 Minuten)


      Ganzkörperentspannung: Setzen oder legen Sie sich bequem hin. Atmen Sie tief ein und langsam wieder aus. Schließen Sie die Augen, und lenken Sie die Aufmerksamkeit auf Kopf und Kopfhaut. Stellen Sie sich vor, Sie lassen alle Spannung daraus los. Lassen Sie den Fokus zur Gesichtsmuskulatur gleiten, und geben Sie alle Spannung daraus frei. Nun darf das Entspannungsgefühl sich auf Wangen und Kiefer ausbreiten, den Hals und Nacken hinunter zu den Schultern. Während Sie weiter langsam atmen, entweicht von dort alle Spannung. Dehnen Sie die Entspannung auf Arme, Hände, Bauch, Rücken, Hüften, Beine, Füße und Zehen aus – geben Sie alle Spannung ab. Atmen Sie eine weitere Minute tief durch, beim Ausatmen entweicht all die übrige Spannung aus Ihrem Körper.


      Snack


      eine Handvoll rohes Gemüse, z. B. Stangensellerie, rote Paprika oder Möhren, plus 30 g Ranch-Dressing light oder einem fettarmen Dip nach Wahl


      30 g Käse nach Wahl (eine Scheibe vorgeschnittener Emmentaler entspricht meist etwa 30 g)


      zwei Vollkorncracker


      Gehirngymnastik am Nachmittag (1 Minute)


      Gesichter- und Namensgedächtnis: Vergessen Sie nicht, auch heute einige neue Namen zu lernen. Wenn Ihnen das noch Probleme bereitet, sind hier einige Beispiele, an denen Sie sich versuchen können.
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      Franz lacht und wirkt recht vergnügt – er ist wohl ein fröhlicher Franz. Iris hat leuchtend braune Augen – ihre Iris ist etwas Besonderes. Ihre Assoziationen können auch etwas schief sein. Oft hilft schon das Bemühen, ein charakteristisches Merkmal herauszugreifen, dabei, Name und Gesicht zu verbinden.


      Abendessen


      grüner Salat mit Apfel- und Walnuss-Stücken und Vinaigrette


      Putenburger auf getoastetem Vollkornbrot


      gedämpfter Spinat


      Pfirsich- oder Birnenscheiben mit Vanille-Joghurt und 1 EL gehackten Walnüssen


      koffeinfreier Eistee, Sodawasser und/oder ein Glas Wein


      Aerobes Training am Abend/Entspannung (10 Minuten)


      Gehen Sie nach dem Abendessen zehn Minuten spazieren, oder wiederholen Sie das Wach-Strecken und Kräftigen vom Morgen.


      Trinken Sie ein Glas Wasser.


      Abendliche Gehirngymnastik (2 Minuten)


      Es liegt mir auf der Zunge: Wie ist es Ihnen heute ergangen? Werfen Sie einen Blick auf Ihre Liste und merken Sie sich die Verbindungen, um die Wörter im Langzeitgedächtnis abzuspeichern.


      Blick, Klick, Verbindungsstück: Und hier sind noch einige Wortpaare zum Einüben dieser Fertigkeit:


      
        	Globus – Schraubenschlüssel


        	Popcorn – Krone


        	Uhr – Eidechse

      


      Betthupferl


      frisches Obst


      Tag 4


      Zeitaufwand insgesamt: 36 Minuten


      Wachstrecken und Kräftigen (4 Minuten)


      Dehnübung 1: Zehenberühren im Sitzen. Setzen Sie sich auf den Boden, die Beine nach vorne ausgestreckt, die Knöchel berühren einander fast, die Zehen zeigen zur Decke. Heben Sie die Arme über den Kopf. Halten Sie die Arme gestreckt, und ziehen Sie Finger und Kopf nach vorne. Versuchen Sie, mit den Fingern die Zehen zu berühren. Halten Sie die Endposition einige Sekunden, und richten Sie sich dann langsam wieder auf. Fünf Wiederholungen.


      Dehnübung 2: Seitliches Dehnen (siehe Tag 2). Fünf Mal wiederholen.


      
        
          
            	
              Tipp des Tages


              Geben Sie sich Mühe, aufmerksamer zuzuhören, und merken Sie sich einen Punkt, der heute auf dem Terminkalender Ihres Partners oder eines Freundes steht, etwa eine wichtige Besprechung oder einen anderen Termin. Erkundigen Sie sich abends danach – dass Sie sich daran erinnern, wird Ihr Gegenüber vermutlich schätzen.

            
          

        
      


      Kräftigungsübung 1: Russischer Tänzer mit Knieheben (siehe Tag 1). 15 Mal pro Seite.


      Zusatzprogramm:


      Kräftigungsübung 2: Soldat marschiert (siehe Tag 3). Bis 20 zählen.


      Trinken Sie ein Glas Wasser.


      Frühstück


      Armer Ritter aus zwei Scheiben Vollkornbrot (mit einem Ei und einem Eiweiß) mit Fruchtaufstrich


      125 ml fettarmer Hüttenkäse mit 75 g frischen oder tiefgekühlten Blaubeeren


      Tee, Kaffee, Wasser oder Fruchtschorle


      Gehirngymnastik am Vormittag (3 Minuten)


      Gesichter- und Namensgedächtnis: Wenden wir uns nochmals Ihrem Gedächtnis für Namen und Gesichter zu. Wie heißen die Personen auf den Fotos?
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      Wenn Sie sich nicht erinnern, blättern Sie zurück und lernen Sie sie nochmals. Probieren Sie, ob Sie sich in 15 Minuten noch daran erinnern können.


      Bei manchen Namen drängt sich sofort ein bestimmtes Bild auf; vielleicht müssen Sie den Namen aber auch ein wenig ändern, um ein passendes Bild dafür zu finden. Angela Tiefenbach wäre dann beispielsweise ein Engel (Angela), der über einem tiefen Bach (Tiefenbach) schwebt. Nun versuchen Sie, zu den folgenden Namen Bilder zu finden:


      
        	Paul Waller


        	Marina Seifert


        	Olivia Glaser

      


      Gewohnheiten fördern das Erinnerungsvermögen: Nehmen Sie zur selben Zeit und am selben Ort wie gestern Ihren Kalender zur Hand, und planen Sie den Tag. Sehen Sie sich um, damit Sie nichts vergessen, was Sie heute brauchen.


      Zusatzprogramm:


      Erzählmethode: Denken Sie sich eine Geschichte aus, mit der Sie sich Ihre Besorgungen merken können.


      Hier ist, zum Beispiel, meine Liste für heute:


      
        	Tanken


        	Kleider aus Reinigung holen


        	Schuhe zur Reparatur bringen


        	AA-Batterien kaufen

      


      Um mir diese Liste zu merken, sehe ich mich barfuß (Die Schuhe habe ich für die Reparatur ausgezogen.) an der Tankstelle stehen, doch beim Tanken gerät etwas Treibstoff auf mein Sakko. Also muss ich es in die Reinigung bringen, dort wird es aber nur gereinigt, wenn ich einige AA-Batterien besorge.


      Schreiben Sie nun Ihre eigene Liste mit Besorgungen für heute, und erfinden Sie eine Geschichte, um Sie sich zu merken.


      Aerobes Training zwischendurch (12 Minuten)


      Gehen Sie zehn Minuten lang in flottem Tempo, entweder im Freien oder auf dem Laufband, fahren Sie Rad oder betätigen Sie sich in anderer Weise aerob, bevor Sie den Tag beginnen. Oder parken Sie das Auto mindestens zehn Minuten vor Ihrem ersten Ziel, oder lassen Sie sich dort absetzen, und gehen Sie den Rest des Weges in flottem Tempo.


      Sie fahren heute wieder nicht mit dem Lift, sondern versuchen auf der Treppe jeweils zwei Stufen auf einmal zu nehmen, und zwar für so viele Stockwerke wie möglich (einige Minuten). Das ist nicht zu empfehlen, wenn Sie sehr hohe Absätze tragen oder kaputte Knie haben. Gibt es an Ihrem Zielort keine Treppe, verlängern Sie Ihr erstes aerobes Training um einige Minuten.


      Trinken Sie ein Glas Wasser, wenn Sie ankommen.


      Zweites Frühstück


      125 ml Magerjoghurt mit 1/2 Banane


      Gehirngymnastik am Vormittag (1 Minute)


      Blick, Klick, Verbindungsstück: Erinnern Sie sich an die Wortpaare von gestern Abend? Hier ist jeweils das erste Wort; rufen Sie Ihre geistigen Schnappschüsse ab, um auf das zweite Wort jedes Paares zu kommen:


      
        	Globus –


        	Popcorn –


        	Uhr –

      


      Mittagessen


      50 bis 110 g Roastbeef in Scheiben auf Roggenbrot mit Hartkäse, Salatblatt und Tomate (falls gewünscht)


      Eistee oder Sodawasser mit Zitronensaft


      Nachmittagsentspannung (2 Minuten)


      Machen Sie es sich bequem, und atmen Sie langsam durch die Nase. Stellen Sie sich vor, wie der Atem in die Nasennebenhöhlen vordringt, hinunter in die Brust fließt, den Brustkorb dehnt. Blasen Sie langsam den Atem durch die Nase aus, beobachten Sie, wie der Atem dabei aus der Brust durch den Nasenbereich aufsteigt und schließlich den Körper verlässt. Eine weitere Minute lang so atmen.


      Snack


      eine Handvoll rohes Gemüse, z. B. Stangensellerie, rote Paprika oder Möhren


      30 g Hartkäse


      Eistee oder Wasser mit Zitronensaft


      Gehirngymnastik am Nachmittag (3 Minuten)


      Es liegt mir auf der Zunge: Hier sind einige Wörter, Filmtitel etc., auf die Freunde von mir einfach nicht kommen konnten. Probieren Sie es mit Blick, Klick, Verbindungsstück, damit Sie dieses Problem nicht auch haben:


      1. Wer war der wunderbare französische Schauspieler, der in dem Musicalfilm Gigi »Thank Heaven for Little Girls« sang (ein charmanter Herr mit Strohhut und Spazierstock …)? Ich weiß das ganz sicher …


      2. Nun hänge ich beim Autor des Stückes Wer hat Angst vor Virginia Woolf?. Ich erinnere mich gut an Liz Taylor und Richard Burton in der Verfilmung, aber wer schrieb das verflixte Stück?


      3. Wie hieß doch gleich die lettische Hauptstadt? Nicht Tallinn, nein, das ist Estland, aber wie dann?


      Abendessen


      Romanasalat mit Caesar-Dressing light


      110 bis 170 g Heilbutt, gegrillt, mit Salsa


      90 g Naturreis


      Brokkoli, gedämpft


      1/2 Banane, in Scheiben, beträufelt mit 1 EL Schokoladensauce


      koffeinfreier Eistee, Sodawasser und/oder ein Glas Wein


      Aerobes Training am Abend/Entspannung (10 Minuten)


      Gehen Sie nach dem Abendessen zehn Minuten spazieren, oder wiederholen Sie das Wach-Strecken und Kräftigen vom Morgen.


      Zusatzprogramm:


      Dehnen Sie den Spaziergang auf 15 Minuten aus.


      Trinken Sie ein Glas Wasser.


      Abendliche Gehirngymnastik (2 Minuten)


      Es liegt mir auf der Zunge: Hier sind die Antworten, die meine Freunde nicht abrufen konnten. Fixieren Sie sie mittels der Methode Blick, Klick, Verbindungsstück in Ihren Gedächtnisspeichern im Hippocampus.


      
        	Gigi – Maurice Chevalier


        	Virginia Woolf – Edward Albee


        	Hauptstadt von Lettland – Riga (Sehen Sie nicht auch eine Riege von europäischen Politikern zu einer Konferenz zusammenkommen?)

      


      Betthupferl


      1/2 bis 3/4 Liter Popcorn (aus etwa 25 Gramm Popcornmais), idealerweise ohne Öl in einem Heißluftgerät zubereitet (eine Prise Kräutersalz geht in Ordnung)


      Tag 5


      Zeitaufwand insgesamt = 39 Minuten


      Wachstrecken und Kräftigen (4 Minuten)


      Dehnübung 1: Schwing-Kniebeugen (siehe Tag 1). Fünf Wiederholungen.


      Dehnübung 2: Zehenberühren im Sitzen (siehe Tag 4). Fünf Wiederholungen.


      Dehnübung 3: Brust-/Rückendehnung. Sie stehen, die Füße schulterbreit auseinander, verschränken die Finger so ineinander, dass die Handflächen nach vorn zeigen, und strecken die Arme gerade nach vorne, so weit Sie können. Position zwei bis vier Sekunden halten, lösen und wiederholen. Nun verschränken Sie die Finger hinter Ihrem Rücken. Heben Sie die Hände leicht an und strecken Sie sie nach hinten, weg vom Körper. Position zwei bis vier Sekunden halten, lösen und wiederholen. Wenn es Ihnen schwerfällt, die Finger hinter dem Rücken zu verschränken, nehmen Sie stattdessen ein zusammengerolltes Handtuch, das Sie an beiden Enden festhalten. Ein Mal.


      
        
          
            	
              Tipp des Tages


              Überlegen Sie einen Augenblick, bei welchen Dingen es Ihnen am wichtigsten ist, dass Sie sie sich merken, etwa die Namen von Personen. Für alles andere können Sie Ihren Notizblock, Ihr Smartphone oder Ihren Kalender verwenden. Auf diese Weise können Sie jeden Bekannten mit Namen begrüßen, und zum Geburtstag können Sie ihm trotzdem gratulieren, denn der steht ja in Ihrem Kalender, den Sie jeden Tag zur Hand nehmen.

            
          

        
      


      Kräftigungsübung 1: Russischer Tänzer mit Knieheben (siehe Tag 1). 20 pro Seite.


      Zusatzprogramm:


      Kräftigungsübung 2: Soldat marschiert (siehe Tag 3). Bis 20 zählen.


      Kräftigungsübung 3: Boxen über Kreuz. Sie stehen mit den Füßen schulterbreit auseinander, Knie leicht gebeugt, die Arme seitlich. Beginnen Sie mit einer Drehung nach links, bei der Sie mit der rechten Hand einen Boxschlag in die obere linke Ecke des Raumes ausführen. Stoßen Sie sich dabei mit dem rechten Bein vom Boden ab; die Ferse hebt sich. Dann drehen Sie sich nach rechts und führen den Schlag mit der linken Hand in die rechte obere Ecke. Fünf Mal pro Seite.


      Trinken Sie ein Glas Wasser.


      Frühstück


      Orange


      Frühstücks-Burrito: Rührei aus drei Eiweißen mit 30 g geriebenem Hartkäse und 1 EL Salsa in eine erwärmte Mais-Tortilla gepackt


      Tee, Kaffee oder Fruchtschorle


      Gehirngymnastik am Vormittag (3 Minuten)


      Gewohnheiten fördern das Erinnerungsvermögen: Nehmen Sie zur selben Zeit und am selben Ort wie gestern Ihren Kalender zur Hand, und planen Sie den Tag. Sehen Sie sich um, damit Sie nichts vergessen, was Sie heute brauchen.


      Gesichter- und Namensgedächtnis: Ich möchte Ihnen Sue Bangel vorstellen (siehe Foto). Sie ist Anwältin. Prägen Sie sich Namen und Gesicht kurz ein.
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      Zusatzprogramm:


      Machen Sie ein Kreuzworträtsel, Sudoku, oder ein Rätsel nach Wahl.


      Aerobes Training zwischendurch (15 Minuten)


      Gehen Sie zehn Minuten lang in flottem Tempo, entweder im Freien oder auf dem Laufband, fahren Sie Rad oder betätigen Sie sich in anderer Weise aerob, bevor Sie den Tag beginnen.


      Außerdem parken Sie das Auto mindestens einige Minuten vor Ihrem ersten Ziel, oder lassen Sie sich dort absetzen, und gehen Sie den Rest des Weges in flottem Tempo.


      Ignorieren Sie den Lift, und gehen Sie zumindest ein Stockwerk mehr als gestern zu Fuß. Wenn es keine Treppe gibt, verlängern Sie das erste aerobe Training um einige Minuten.


      Trinken Sie ein Glas Wasser, wenn Sie ankommen.


      Zweites Frühstück


      125 ml Magermilchjoghurt mit 1 EL Rosinen verrührt


      1/2 Apfel, in Spalten geschnitten und mit Zimt bestreut


      grüner Tee oder Wasser


      Gehirngymnastik am Vormittag (2 Minuten)


      Gesichter- und Namensgedächtnis: Trainieren Sie Ihre Fertigkeiten, indem Sie sich folgende Namen einprägen. Ihre Assoziationen müssen nicht genau stimmen. Probieren Sie es mit diesen Namen:


      
        	Herr Möllmann


        	Frau Kirchhoff


        	Dr. Einzinger

      


      Mittagessen


      Gartengemüse-Salat mit 110 bis 170 g Hähnchenfleisch und Vinaigrette


      Eistee oder Sodawasser mit Zitronensaft


      Nachmittagsentspannung (1 Minute)


      Machen Sie langsam Dehnübung 1 (Schwing-Kniebeugen). Atmen Sie dabei normal. Fünf Wiederholungen.


      Snack


      250 ml Hühnersuppe


      Birne oder Pfirsich


      Eistee oder Wasser mit Zitronensaft


      Gehirngymnastik am Nachmittag (3 Minuten)


      Es liegt mir auf der Zunge: Fallen Ihnen die im Folgenden gesuchten Namen ein?


      1. Ich weiß das ganz sicher … Wie heißt der Typ, der Fegefeuer der Eitelkeiten geschrieben hat?


      2. Was ist nur los mit mir? Mir fällt der frühere Name für Thailand nicht ein; ich weiß, dass er mit einem S beginnt.


      3. Wie war doch gleich der Name des Moderators, den Wolfgang Lippert 1992 bei Wetten dass … ablöste?


      Gesichter- und Namensgedächtnis: Können Sie sich noch an die drei Namen vom Vormittag erinnern?


      Abendessen


      Salat aus Tomate, Avocado und Zwiebel mit Olivenöl-Essig-Marinade


      110 bis 170 g Lachssteak, gegrillt, mit Kräutern


      Brokkoli, gedämpft


      90 g Naturreis


      Fruchtsorbet


      Sodawasser, koffeinfreier Eistee, Wasser und/oder ein Glas Wein


      Aerobes Training am Abend/Entspannung (10 Minuten)


      Gehen Sie nach dem Abendessen zehn Minuten spazieren, oder wiederholen Sie das Wach-Strecken und Kräftigen vom Morgen.


      Trinken Sie ein Glas Wasser.


      Abendliche Gehirngymnastik (1 Minute)


      Gesichter- und Namensgedächtnis: Können Sie sich an den Namen dieser Frau erinnern?
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      Betthupferl


      gefrorener Fruchtsaft-Riegel


      Tag 6


      Zeitaufwand insgesamt = 47 Minuten


      Wachstrecken und Kräftigen (4 Minuten)


      Dehnübung 1: Schwing-Kniebeugen (siehe Tag 1). Fünf Wiederholungen.


      Dehnübung 2: Seitliche Dehnung (siehe Tag 2). Fünf pro Seite.


      Dehnübung 3: Brust-/Rückendehnung (siehe Tag 5). Vier Wiederholungen.


      Kräftigungsübung 1: Russischer Tänzer mit Knieheben (siehe Tag 1). 20 Wiederholungen.


      Zusatzprogramm:


      Kräftigungsübung 2: Soldat marschiert (siehe Tag 3). Bis 20 zählen.


      Kräftigungsübung 3: Boxen über Kreuz (siehe Tag 5). Zehn pro Seite.


      Trinken Sie ein Glas Wasser.


      Frühstück


      1/2 Grapefruit


      Eiweiß-Brötchen: 2 gegarte Eiweiß auf einer Scheibe Sauerteigbrot mit 30 g Hartkäse und einer Scheibe Tomate


      Tee, Kaffee oder Wasser


      
        
          
            	
              Tipp des Tages


              Eine wesentliche Stressquelle ist Unordnung. Versuchen Sie, heute zumindest 15 Minuten für das Aufräumen und Organisieren eines wichtigen Bereiches, den Sie täglich benützen, aufzubringen – sei es Pinnwand, Schreibtisch oder Kleiderschrank. Überschätzen Sie nicht, was Sie in der zur Verfügung stehenden Zeit schaffen können. Es bringt mehr, nur einen Abschnitt der Pinnwand zu ordnen und sich ein andermal an den Rest zu machen, als sich schrecklich zu fühlen, weil noch nicht die gesamt Wand neu organisiert ist. Achten Sie darauf, wie gut es sich anfühlt, Ordnung zu schaffen.

            
          

        
      


      Gehirngymnastik am Vormittag (4 Minuten)


      Gewohnheiten fördern das Erinnerungsvermögen: Nehmen Sie zur selben Zeit und am selben Ort wie gestern Ihren Kalender zur Hand, und planen Sie den Tag. Sehen Sie sich um, damit Sie nichts vergessen, was Sie heute brauchen.


      Es liegt mir auf der Zunge: Wie haben Sie sich bei den gestrigen Fragen geschlagen? Hier ist die erste Antwort und dazu ein Hinweis, damit Sie sie niemals mehr vergessen: Der Autor von Fegefeuer der Eitelkeiten ist Tom Wolfe. Stellen Sie sich einen eitlen Wolf vor, dem das Fegefeuer droht.


      Versuchen Sie für die beiden anderen Lösungen selbst ein Bild zu finden, mit dem Sie Frage und Antwort verbinden können, damit sie Ihnen für immer im Gedächtnis bleiben: Der frühere Name von Thailand ist Siam, und vor Wolfgang Lippert hat Frank Elstner Wetten dass …? moderiert.


      Gesichter- und Namensgedächtnis: Und nun möchte ich Ihnen Barry Stuberman vorstellen (siehe Bild). Merken Sie sich mittels Blick, Klick, Verbindungsstück seinen Namen und sein Gesicht. Suchen Sie nach einem besonderen Gesichtszug, der vielleicht zu seinem Namen passt. Diese Gedächtnisstütze muss nicht exakt passen – sie sollte nur so nah dran sein, dass sie der Erinnerung später auf die Sprünge hilft.
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      Zusatzprogramm:


      Machen Sie ein Kreuzworträtsel, Sudoku oder ein Rätsel nach Wahl.


      Aerobes Training zwischendurch (15 Minuten)


      Wenden Sie 15 Minuten für einen Morgenspaziergang, das Laufband, Fahrrad oder ein Training nach Wahl auf.


      Im Anschluss parken Sie mindestens fünf Gehminuten von Ihrem Ziel entfernt oder lassen Sie sich dort absetzen. Gehen Sie den Rest in flottem Tempo zu Fuß. Ignorieren Sie den Lift, und versuchen Sie noch ein Stockwerk mehr zu schaffen. Wenn es keine Treppe gibt, verlängern Sie das erste aerobe Training um einige Minuten.


      Zusatzprogramm:


      Verlängern Sie das aerobe Training auf 30 Minuten.


      Trinken Sie ein Glas Wasser, wenn Sie ankommen.


      Zweites Frühstück


      1/2 Apfel, in Spalten geschnitten und mit Zimt bestreut


      120 g fettarmer Hüttenkäse


      grüner Tee oder Wasser


      Gehirngymnastik am Vormittag (3 Minuten)


      Erzählmethode und Gruppieren: Sie können die Erzählmethode gemeinsam mit dem Gruppieren einsetzen, um praktische Inhalte wie Ihr Autokennzeichen oder das eines Kollegen abzuspeichern.


      Denken Sie sich eine kreative Geschichte für die Buchstaben und Zahlen aus!


      Mittagessen


      60 bis 90 g Putenbrust in einem Brötchen, mit 30 g Hartkäse, Senf, Salatblatt und Tomate (falls gewünscht)


      Weintrauben


      Eistee oder Sodawasser mit Zitronensaft


      Nachmittagsentspannung (5 Minuten)


      Machen Sie einen Spaziergang, unterhalten Sie sich mit einem Freund oder tun Sie, wenn möglich, beides. Stellen Sie einfach sicher, dass Sie sich für mindestens fünf Minuten von der Arbeit lösen. Vermeiden Sie Internet-Aktivitäten, ob Einkaufen, Spiele oder anderes, und Aufgaben, die Stress verursachen könnten. Diese Pause ist nur zum Entspannen gedacht, sie soll außerhalb Ihres Arbeitsalltags stattfinden.


      Snack


      Rohkost, in Scheiben geschnitten


      30 g Mandeln (etwa 2 Dutzend)


      Eistee oder Wasser mit Zitronensaft


      Gehirngymnastik am Nachmittag (3 Minuten)


      Erzählmethode und Gruppieren: Haben Sie sich die Sache gemerkt, die Sie sich mithilfe der Erzählmethode und des Gruppierens eingeprägt haben (Autokennzeichen o. Ä.)?


      Merkplätze: Gehen Sie im Geiste Ihre Merkplätze durch. Wie funktionieren sie? Fällt es Ihnen weiterhin schwer, sich daran zu erinnern, wo Sie Dinge hingelegt haben? Dann könnten Sie noch neue Merkplätze hinzufügen!


      Abendessen


      Rucola-Salat mit geriebenem Parmesan und Balsamico-Olivenöl-Dressing


      110 bis 170 g Hähnchenbrust, in Scheiben, mit Fettuccine und Tomatensauce


      Zucchini-Scheiben, in der Pfanne mit Olivenöl gebraten und mit Knoblauch gewürzt


      Erdbeeren (in Scheiben und eventuell mit 1 TL Schoko-Sauce beträufelt)


      Sodawasser, koffeinfreier Eistee, Wasser und/oder ein Glas Wein


      Aerobes Training am Abend/Entspannung (10 Minuten)


      Gehen Sie nach dem Abendessen zehn Minuten spazieren, oder wiederholen Sie das Wach-Strecken und Kräftigen vom Morgen.


      Zusatzprogramm:


      Dehnen Sie den Spaziergang auf 15 Minuten aus.


      Trinken Sie ein Glas Wasser.


      Abendliche Gehirngymnastik (1 Minute)


      Gesichter- und Namensgedächtnis: Erinnern Sie sich an den Mann, den ich Ihnen heute vorgestellt habe? Genau, das war Barry Stuberman.
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      Betthupferl


      1/2 bis 3/4 Liter Popcorn (aus etwa 25 g Popcornmais), idealerweise ohne Öl in einem Heißluftgerät zubereitet


      Tag 7


      Zeitaufwand insgesamt: 57 Minuten


      Wachstrecken und Kräftigen (6 Minuten)


      Dehnübung 1: Schwing-Kniebeugen. Fünf Wiederholungen.


      Dehnübung 2: Seitliche Dehnung. Fünf pro Seite.


      Dehnübung 3: Zehenberührung im Sitzen. Bis fünf zählen.


      Dehnübung 4: Brust-/Rückendehnung (siehe Tag 5). Bis vier zählen.


      
        
          
            	
              Tipp des Tages


              Soziale Kontakte sind nicht nur gut für die Gehirngesundheit, sie sind auch mit höherer Lebenserwartung assoziiert. Bemühen Sie sich, mehr Zeit mit Menschen zu verbringen, die Ihnen etwas bedeuten. Vielleicht rufen Sie einen Verwandten oder Freund an, mit dem Sie schon länger nicht gesprochen haben. Wenn Sie eher ein Einzelgänger sind, bemühen Sie sich, jemanden kennenzulernen oder alte Kontakte wieder aufleben zu lassen.

            
          

        
      


      Kräftigungsübung 1: Russischer Tänzer mit Knieheben. 20 pro Seite.


      Zusatzprogramm:


      Kräftigungsübung 2: Soldat marschiert. Bis 30 zählen.


      Kräftigungsübung 3: Boxen über Kreuz. Fünf pro Seite.


      Kräftigungsübung 4: Bauchpresse im Stehen. Sie stehen gerade, Füße ein wenig geöffnet. Heben Sie die Arme gestreckt über den Kopf, Handflächen zueinander, Hände zu Fäusten geballt. Atmen Sie tief ein. Beim Ausatmen das rechte Knie anheben und die Arme kraftvoll nach unten ziehen, als wären die Fäuste Gewichte, die Ellbogen beugen. Beim Einatmen gehen die Arme wieder nach oben, Seite wechseln. Dabei den Bauch einziehen und anspannen, besonders beim Ausatmen. Zehn Wiederholungen.


      Trinken Sie ein Glas Wasser.


      Frühstück


      Brötchen oder Bagel, getoastet, mit fettarmem Rahmfrischkäse und einer Scheibe Räucherlachs; mit Tomate und Zwiebel, falls gewünscht


      gemischte Beeren


      Tee, Kaffee, Wasser oder Fruchtschorle


      Gehirngymnastik am Vormittag (3 Minuten)


      Gewohnheiten fördern das Erinnerungsvermögen: Gehen Sie im Geiste alles durch, wie jeden Morgen.


      Abstrakte Wortpaare: Und nun steigern wir Ihre Wortpaar-Fertigkeiten noch, indem wir die Methode Blick, Klick, Verbindungsstück an abstrakteren Wortpaaren erproben. Bei diesen Wörtern bietet sich nicht sofort ein Bild an, Sie werden also etwas kreativer sein müssen, um einen geistigen Schnappschuss anzufertigen. Bei dem Wort Idee könnten Sie sich vielleicht eine Glühbirne vorstellen; für Satz könnte jemand oder etwas einen Sprung machen:


      
        	kunstvoll – Asyl


        	undurchsichtig – kindersicher


        	mürrisch – vergänglich


        	ableiten – annehmen

      


      Zusatzprogramm:


      Machen Sie ein Kreuzworträtsel, Sudoku oder ein Rätsel nach Wahl.


      Aerobes Training zwischendurch (25 Minuten)


      Wenden Sie 15 Minuten für einen Morgenspaziergang, das Laufband, Fahrrad oder ein Training nach Wahl auf.


      Im Anschluss parken Sie das Auto mindestens fünf Gehminuten vor Ihrem ersten Ziel, oder lassen Sie sich dort absetzen, und gehen Sie den Rest des Weges in flottem Tempo.


      Ignorieren Sie den Lift, und steigern Sie weiterhin jeden Tag die Anzahl der Stockwerke. Wenn es keine Treppe gibt, verlängern Sie das erste aerobe Training um einige Minuten.


      Zusatzprogramm:


      Dehnen Sie den Spaziergang auf 30 Minuten aus.


      Trinken Sie ein Glas Wasser, wenn Sie ankommen.


      Zweites Frühstück


      hartgekochtes Ei (oder Eiweiß von 3 hartgekochten Eiern)


      250 ml Suppe nach Wahl


      grüner Tee oder Wasser


      Gehirngymnastik am Vormittag (4 Minuten)


      Entspannungsübung: Damit Ihre Aufmerksamkeit sich verbessert, machen Sie eine einminütige Entspannungsübung. Schließen Sie die Augen, und atmen Sie langsam, um sich Ihrer selbst bewusst zu werden. Ideal wäre, wenn Sie bei der Übung alleine und nicht abgelenkt wären.


      Komplizierte Namen merken: Oft ist es schwierig, Schnappschüsse für lange oder komplizierte Namen zu kreieren, aber Sie können den Namen zerlegen und für einzelne Silben Bilder anlegen, die Sie miteinander verbinden. Um sich Herrn Montchal zu merken, könnten Sie sich beispielsweise einen Schal, bedruckt mit kleinen Monden vorstellen. Bei Hrn. Borasz sehe ich jemanden vor mir, der den Rasen anbohrt. Probieren Sie diese Methode an diesen Namen aus:


      
        	Marcia Salazar


        	Markus Delman


        	Annette Runyan

      


      Mittagessen


      Salade Niçoise: grüner Salat mit Thunfisch, grünen Bohnen, Tomaten, Oliven, Eiweiß, Paprikaschote und Artischockenherzen mit einer Marinade aus Olivenöl und Weinessig


      Eistee oder Sodawasser mit Zitronensaft


      Nachmittagsentspannung (5 Minuten)


      Machen Sie fünf Minuten Pause für eine Entspannungsübung Ihrer Wahl.


      Snack


      Guacamole: 1/2 Avocado, zerdrückt, mit 1 EL Mayo light und 3 EL Salsa


      frische Gemüse-Sticks


      Eistee oder Wasser mit Zitronensaft


      Gehirngymnastik am Nachmittag (2 Minuten)


      Abstrakte Wortpaare: An wie viele Wortpaare von heute Morgen erinnern Sie sich noch?


      
        	kunstvoll –


        	undurchsichtig –


        	mürrisch –


        	ableiten –

      


      Abendessen


      Spinatsalat mit Apfel und gehackten Walnüssen, beträufelt mit Essig und Olivenöl


      110 bis 170 g Lendensteak oder Hähnchen


      1/2 Folienkartoffel


      125 ml Frozen Yogurt oder kalorienarmes Joghurteis


      Sodawasser, koffeinfreier Eistee, Wasser und/oder ein Glas Wein


      Aerobes Training am Abend/Entspannung (10 Minuten)


      Gehen Sie nach dem Abendessen zehn Minuten spazieren, oder wiederholen Sie das Wach-Strecken und Kräftigen vom Morgen.


      Zusatzprogramm:


      Dehnen Sie den Spaziergang auf 15 Minuten aus.


      Trinken Sie ein Glas Wasser.


      Abendliche Gehirngymnastik (2 Minuten)


      Namensgedächtnis: Wissen Sie die eher komplizierten Namen noch, die Sie heute gelernt haben? Vielleicht helfen Ihnen die Vornamen weiter. Versuchen Sie, die Nachnamen zu finden:


      
        	Marcia


        	Markus


        	Annette

      


      Betthupferl


      frische oder gefrorene Beerenmischung


      Meinen Glückwunsch! Sie haben soeben die erste Woche Ihres Programmes zur Alzheimer-Vorbeugung abgeschlossen. Ihr Vertrauen in Ihre eigene Gedächtnisleistung und Belastbarkeit sollte nun mit jedem Tag ansteigen, ebenso Ihre körperliche Ausdauer. Setzen Sie die erlernten Strategien weiterhin ein, wandeln Sie sie bei Bedarf ab, damit sie Ihnen zur festen Gewohnheit werden. Sie werden in den kommenden Wochen, Monaten und Jahren für Ihre Mühe belohnt werden, wenn Sie bei dem Programm bleiben. Außerdem ist es ein sehr gutes Gefühl zu wissen, dass Sie alles heute Mögliche tun, um Ihr Gehirn in Zukunft zu schützen. Wenn Sie das Programm fortsetzen, was ich sehr hoffe, gestalten Sie die Übungen kreativ. Im nächsten Kapitel können Sie sich erneut testen, um zu prüfen, ob die Werte für ihr objektives Erinnerungsvermögen gestiegen sind.


      
        
          [199] Lally, P. et al. »How are habits formed: Modelling habit formation in the real world.« Eur J Soc Psychol 40 (2010): 998-1009.

        


        
          [200] 200. Dijkstra, K. et al.: »Body posture facilitates retrieval of autobiographical memories.« Cognition 102 (2007): 139-49.
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      Erhalten Sie Ihr Gehirn Ihr Leben lang gesund
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      »Exzellenz ist kein einmaliger Akt, sondern eine Gewohnheit.«


      Aristoteles

    

  


  
    
      


      Ich stand am Flughafen bei einem Zeitungsstand an und wollte mir eine Zeitschrift kaufen. Da klopfte mir die Frau hinter mir, eine Mittsechzigerin, auf die Schulter und sagte: »Dr. Small, erinnern Sie sich an mich?«


      Diese Frage löst bei mir immer Ängste aus, doch diesmal erinnerte ich mich sowohl an das Gesicht als auch an den Namen. Sie war eine der ersten freiwilligen Teilnehmerinnen in unserer Studie zur Vorbeugung von Alzheimer. Sie hatte sich Sorgen um ihr Gedächtnis gemacht, weil sie beim Einkaufen so zerstreut gewesen war. Nachdem sie einige Wochen an unserem Programm teilgenommen hatte, verbesserten sich ihre Gedächtnisleistung im Alltag, ihr Kurzzeitgedächtnis und ihre Konzentrationsfähigkeit gewaltig.


      »Hallo, Jessie«, sagte ich. »Wie geht es Ihnen?«


      »Sie wären stolz auf mich, Dr. Small.« Sie grinste. »Ich setze immer noch die Blick, Klick, Verbindungsstück-Methode ein, und mein Gedächtnis könnte gar nicht besser sein.«


      Wir unterhielten uns ein wenig über ihre konsequente Umsetzung der gehirngesunden Lebensweise und die familiäre Anlage für Alzheimer, die sie dazu motivierte. Sie blickte zu Boden und sagte: »Ein paar Mal bin ich schon vom Kurs abgekommen.« Es waren die typischen Situationen: wenn die Kinder besonders anstrengend waren oder abends die Kekspackung lockte. Aber statt sich Vorwürfe zu machen oder das Handtuch ganz zu werfen, war sie immer wieder zu dem Programm zurückgekehrt. Sie beschrieb einige Strategien, die ihr geholfen hatten, etwa ein Tagebuch, in dem sie jeden Tag ihre Fortschritte festhielt.


      Sie erwachen jeden Morgen mit einer neuen Gelegenheit, Ihr Gehirn vor Alzheimer zu schützen. Auch wenn Sie gestern nicht alles geschafft haben – zu wenig Bewegung, ein zu großes Dessert –, ist das kein Grund zu verzweifeln. Steigen Sie einfach wieder ein, steuern Sie Ihr Ziel weiter an. Erst die Summe vieler lebenslanger Vorbeugestrategien macht die Wirksamkeit des Programms zur Vorbeugung von Alzheimer aus.


      Kontrolle des objektiven Erinnerungsvermögens


      Absolvieren Sie den folgenden Test, um zu sehen, wie weit sich Ihr objektives Erinnerungsvermögen bereits verbessert hat. Vergleichen Sie die Ergebnisse mit jenem, das Sie beim Test im Kapitel »Wo stehen Sie jetzt?« erzielt haben. Stellen Sie den Timer auf eine Minute und versuchen Sie in dieser Minute die folgende Wortliste zu lernen:


      Bewertung des objektiven Erinnerungsvermögens


      
        	Hai


        	Radio


        	Aal


        	Stadt


        	Spind


        	Efeu


        	Eidechse


        	Giraffe


        	Straße


        	Essstäbchen


        	Eis

      


      Stellen Sie, wenn die Minute um ist, den Timer auf zehn Minuten, und beschäftigen Sie sich mit etwas anderem. Sobald die Zeit um ist, schreiben Sie so viele Wörter auf, wie Ihnen einfallen, ohne in der Liste nachzusehen.


      Blättern Sie nun zurück zum Kapitel »Wo stehen Sie jetzt?«, und sehen Sie nach, wie hoch Ihr Ausgangswert war. Um wie viel hat sich Ihr Wert verbessert? Um einen Punkt? Um zwei? Sogar um drei oder mehr? Wenn Sie die vorgeschlagenen Übungen gemacht haben, werden Sie wahrscheinlich eine Verbesserung beobachten. Zumindest konnten wir das in unseren Studien an Tausenden Personen beobachten, denen es mit dem Schutz ihres Gehirns mithilfe von Strategien zur Vorbeugung von Alzheimer ernst war. Sehen Sie noch keine große Verbesserung, haben Sie Geduld mit sich, und lassen Sie die Übungen weiter wirken. Jeder hat sein eigenes Lerntempo. Bleiben Sie dran, und wiederholen Sie diese Bewertung des objektiven Erinnerungsvermögens in ein oder zwei Wochen. Auch wenn derartige Übungen scheinbar nicht direkt mit Ihrem speziellen Problem zusammenhängen, können sie in unterschiedlichsten Alltagssituationen hilfreich sein.


      Die ersten sieben Tage des Programms sind nur der Anfang. Vermutlich haben Sie schon festgestellt, dass Sie Ihr Gedächtnis in so kurzer Zeit verbessern konnten. Außerdem sind Sie auch dabei, sich neue Gewohnheiten anzueignen und sich an eine gehirngesunde Lebensweise zu gewöhnen. Vielleicht haben Sie durch die Diät zur Vorbeugung von Alzheimer auch schon ein wenig Gewicht verloren, vielleicht schlafen Sie besser und fühlen sich leistungsfähiger dank des neuen aeroben Trainings.


      Wir sind alle nur Menschen, daher brauchen wir hin und wieder eine Motivationsstütze. Falls sich also bei Ihnen ab und zu alte Lebensgewohnheiten einschleichen sollten, finden Sie in diesem Kapitel Hilfestellungen. Entscheidend ist, dass Sie für den Rest des Lebens im Großen und Ganzen bei der gehirngesunden Lebensweise bleiben.


      Wer die Zusammenhänge kennt, ist im Vorteil


      Zu wissen, wie ein Verhalten sich auf das Gehirn und die körperliche Fitness auswirkt, jetzt und in Zukunft, motiviert Menschen, sich einen gesunden Lebensstil anzueignen und dabeizubleiben. Dr. Catherine[202] und ihre Kollegen an der UCLA nahmen eine Gruppe älterer Personen mit sitzender Lebensweise in ein Walking-Programm auf, das auch Aufklärung über die gesundheitlichen Vorteile des Trainings umfasste. Nach sieben Wochen gingen alle Teilnehmer selbstständig mehr spazieren als vor der Intervention. Sie berichteten auch über bessere geistige Gesundheit und mehr Lebensqualität. Sie gaben an, weniger Schmerzen und mehr Energie zu haben und besser zu schlafen.


      Es sind noch nicht alle Studien dazu abgeschlossen, warum das Programm zur Vorbeugung von Alzheimer so wirksam zu sein scheint.[203] Möglich ist, dass die Maßnahmen das Gehirn direkt vor der Krankheit schützen, oder dass sie indirekt wirken, indem sie das Risiko für andere Erkrankungen, die mit Alzheimer assoziiert sind, wie Diabetes, reduzieren. Wie auch immer, das Gehirn profitiert davon.


      Wenn Sie nun über die erste Woche des Vorbeugungsprogramms hinauskommen, denken Sie an die Wechselwirkungen zwischen Ihrem täglichen Leben und Ihrer Gehirngesundheit:


      
        	Gehirnalterung und die Ansammlung von amyloiden Plaques und neurofibrillären Bündeln setzt Jahrzehnte vor den ersten Anzeichen einer Alzheimer-Erkrankung ein – es ist also nie zu früh (oder zu spät), mit dem Schutz Ihres Gehirns zu beginnen.


        	Die Vererbung macht nur einen Teil Ihres Alzheimer-Risikos aus. Auch wenn ein genetisches Risiko besteht, spielt Ihre Lebensweise eine wichtige Rolle in der Erhaltung Ihrer Gehirngesundheit.


        	Entzündungsprozesse beschleunigen die Gehirnalterung. Setzen Sie also Ihr Bewegungsprogramm fort, nehmen Sie Omega-3-Fettsäuren zu sich und schlafen Sie ausreichend. Wenn wegen chronischer Entzündungen ärztliche Maßnahmen notwendig werden, dann nehmen Sie diese in Anspruch.


        	Die Kombination mehrerer Strategien zur Vorbeugung von Alzheimer hat einen Synergieeffekt auf Gehirnfunktion und Gedächtnisleistung. Die Vorteile können unmittelbar oder langfristig sein.

      


      Setzen Sie Ihre Erinnerungsstrategien ein


      Strategien wie Blick, Klick, Verbindungsstück können die Gedächtnisleistung im Alltag erhöhen, und mit ein wenig Übung werden sie zu ganz selbstverständlichen Hilfsmitteln. Hier noch einmal in aller Kürze die Methoden, die Sie sich unbedingt merken sollten, weil sie in schwierigen Situationen hilfreich sind:


      Namen und Gesichter


      
        	Wenn Sie jemanden kennenlernen, suchen Sie nach einem charakteristischen Merkmal für einen Schnappschuss von dessen Gesicht. Überlegen Sie, wonach der Name der Person klingt oder was er bedeuten könnte, und legen Sie ein Bild für den Namen in Ihrem Kopf ab, das Sie mit dem Gesicht verbinden.


        	Erwähnen Sie den Namen eines neuen Bekannten nach Möglichkeit im Gespräch, und fragen Sie nach konkreten Details über diese Person.

      


      Orte


      
        	Stellen Sie Ihr Auto jeden Tag im selben Bereich ab, oder setzen Sie die Methode Blick, Klick, Verbindungsstück ein, um sich den Platz zu merken. Steht Ihr Auto etwa in Abschnitt 2H, machen Sie im Geiste einen Schnappschuss von zwei großen, furchterregenden Hunden auf Ihrem Autodach. Ich glaube nicht, dass ich das vergessen könnte.


        	Legen Sie in Ihrem Haus oder Büro Merkplätze für Schlüssel, Brille, Handy und andere häufig verlegte Gegenstände an.


        	Schaffen Sie auch auf Reisen feste Merkplätze in Ihrem Zimmer, an denen Sie wichtige Dinge deponieren.

      


      Vorhaben und Termine


      
        	Gehen Sie, bevor Sie das Haus verlassen, Ihre Pläne für den Tag durch. Sehen Sie im Kalender nach, damit Sie keinen Termin vergessen und nichts Wichtiges zu Hause liegenlassen.


        	Lassen Sie das Blättern im Kalender zu einer Gewohnheit werden, indem Sie es jeden Tag zur selben Zeit und am selben Ort tun.

      


      Was uns auf der Zunge liegt


      
        	Schreiben Sie Ihre Assoziationen zu dem gesuchten Wort oder Ausdruck nieder.


        	Fällt Ihnen das Wort später ein, schreiben Sie es neben die Assoziationen. Fällt es Ihnen nicht ein, dann schlagen Sie nach, oder fragen Sie jemanden.


        	Verknüpfen Sie das Wort, den Namen, oder was immer es war, mittels der Methode Blick, Klick, Verbindungsstück mit Ihren Assoziationen.

      


      Körperliche Fitness


      Von all den Lebensstilfaktoren, die Ihre Gehirngesundheit schützen können, sind die wissenschaftlichen Beweise für die Wirkung regelmäßigen körperlichen Trainings am überzeugendsten. Neuere Forschungen zeigen, dass Menschen, die mäßig aktiv sind, ein um 40 Prozent geringeres Risiko für Alzheimer aufweisen. Folgende Dinge können Ihnen helfen, Ihr Sportprogramm für Gehirngesundheit durchzuhalten:


      
        	Sie müssen nicht zum Triathleten werden, damit Sie ausreichend Bewegung bekommen, um Ihr Gehirn zu schützen. Setzen Sie sich vernünftige und erreichbare Ziele, wie zum Beispiel 15 bis 30 Minuten flottes Gehen pro Tag.


        	Kraft- und Widerstandstraining bauen nicht nur Muskelmasse auf und schützen Knochen und Gelenke; sie können auch das Gedächtnis und die Gehirnfunktion verbessern.


        	Das Trainieren des Gleichgewichtssinnes hilft, Verletzungen zu vermeiden, die zu kognitiver Degeneration führen könnten.


        	Suchen Sie sich eine Trainingsart, die Spaß macht und Sie fordert; nur so werden Sie langfristig motiviert sein.


        	Wenn Sie sehr beschäftigt sind, versuchen Sie, Bewegung in den Tagesablauf einzubauen, und achten Sie darauf, wie Sie sich beim Training fühlen. Überlegen Sie, ob Sie nicht etwas flotter gehen, um Ihren Puls etwas stärker zu erhöhen.

      


      Tipps für die Auswahl mentaler Übungen


      Geistig anregende Aktivitäten bringen Ihre neuralen Schaltkreise in Schwung und trainieren die Leistungsfähigkeit Ihres Gehirns. Beachten Sie bei der Auswahl mentaler Übungen Folgendes:


      
        	Ziel ist, Ihr Gehirn anzuregen, nicht, es zu überanstrengen – suchen Sie Übungen, die Spaß machen und den Geist in Bewegung bringen, die aber nicht so schwer sind, dass Sie am liebsten aufgeben würden.


        	Sorgen Sie für ein Cross-Training, indem Sie abwechselnd visuelle Spiele für die rechte und verbale Rätsel für die linke Gehirnhälfte lösen.


        	Setzen Sie den Computer ein, um den Geist zu trainieren und Ihre kognitiven Fähigkeiten zu verbessern.


        	Pflegen Sie soziale Kontakte – gute Gespräche mit Freunden tun mehr für Ihre kognitiven Fähigkeiten als Fernsehen.

      


      Der Umgang mit Stress


      Chronischer Stress führt zu einer Schädigung der neuralen Schaltkreise und trägt mit zunehmendem Alter häufig zu einer kognitiven Beeinträchtigung bei. Wir können den Stress nicht völlig aus unserem Leben eliminieren, aber lernen, so damit umzugehen, dass unsere Gehirngesundheit nicht leidet.


      
        	Erholsamer Schlaf reduziert chronische Entzündungen, verbessert das Gedächtnis und macht uns belastbarer.


        	Streben Sie ein ausgewogenes Verhältnis zwischen Bildschirmzeit und technikfreier Zeit an. Das kann den geistigen Fokus verbessern und die Stressbelastung reduzieren.


        	Machen Sie tagsüber Pausen und meditieren Sie, machen Sie Atemübungen und setzen Sie andere Strategien zur Stressreduktion ein.


        	Werden Sie realistisch in der Abschätzung Ihrer Belastungsfähigkeit und planen Sie voraus, um vermeidbare Stressursachen zu eliminieren. Versuchen Sie, Aufgaben zu delegieren und alles Überflüssige wegzulassen.

      


      Die Ernährung zur Vorbeugung von Alzheimer


      Aktuelle Studien liefern Richtlinien für eine gehirngesunde Ernährung, die Ihr Alzheimer-Risiko senken kann. Beachten Sie bei der Planung Ihrer Ernährung Folgendes:


      
        	Komplexe Kohlenhydrate und Vollkornprodukte schützen das Gehirn.


        	Detaillierte Tagträume vom Genuss ungesunder Köstlichkeiten befriedigen das Verlangen nach solchen Dingen.


        	Versuchen Sie, zweimal pro Woche Fisch zu essen, um ausreichend mit Omega-3-Fettsäuren versorgt zu sein, die die Gehirngesundheit schützen und die Gemütsverfassung stabilisieren.


        	Halten Sie Ihr Gehirn mit antioxidativen Früchten und Gemüsen gesund sowie mit Eiweiß aus Geflügel, Fisch und Sojabohnen.


        	Geringe Mengen Alkohol und Koffein können das Gehirn schützen, aber übertreiben Sie es nicht!

      


      Kooperieren Sie mit Ihrem Arzt


      Lassen Sie sich eingehend untersuchen, und sprechen Sie offen mit Ihrem Arzt. Forscher der Universität Pittsburgh stellten fest, dass Patienten, die von ihrem Arzt über gesunde Verhaltensweisen aufgeklärt werden, eher ihr Verhalten dauerhaft umstellen, was zu einem gesünderen Körpergewicht und anderen positiven Veränderungen führt.[204]


      Wichtig sind folgende Punkte:


      
        	Bei einem Arzt sollten alle Fäden zusammenlaufen. Sprechen Sie alle gesundheitlichen Probleme, Verordnungen und Fragen mit ihm durch, halten Sie nichts zurück – besonders nicht Probleme mit dem Gedächtnis.


        	Halten Sie sich an die ärztlichen Anweisungen, denn falsch oder gar nicht behandelt können Erkrankungen wie Bluthochdruck oder Diabetes Ihr Gehirn gefährden.


        	Vorsicht vor Nebenwirkungen. Vergessen Sie nicht, auch frei verkäufliche Arzneien und Nahrungsergänzungsmittel zu erwähnen, wenn Sie mit Ihrem Arzt sprechen.


        	Vitamine und Ergänzungspräparate können positive Effekte haben, aber sie ersetzen nicht eine gehirngesunde Ernährung.

      


      Wenn die Umstellung nicht auf Anhieb gelingt


      Ob Ihr erstes Ziel nun eine Gewichtsabnahme oder eine Vergrößerung Ihres Stirnlappens ist – ein maßgeschneidertes Programm zur Alzheimer-Vorbeugung erfordert einiges an Selbstdisziplin. Ärzte, Trainer und Berater können uns motivieren, damit wir unsere Ziele erreichen, aber wir müssen Verständnis für uns selbst aufbringen, wenn wir ab und zu straucheln.


      Forschungen zeigen, dass dieses Verständnis uns hilft, weiterzumachen, wohingegen ständige Selbstvorwürfe und Schuldgefühle kontraproduktiv sind. Dr. Claire Adams von der Louisiana State University und Dr. Mark Leary von der Duke University untersuchten Frauen am College, die an einem Programm für Gewichtsabnahme teilnahmen.[205] Jene Frauen, die dazu angehalten wurden, verständnisvoll mit sich umzugehen und sich gelegentliche Fehler zu vergeben, empfanden das Programm als weniger belastend und aßen auch tatsächlich weniger. Die Forscher sind der Ansicht, dass Menschen, die zu hart mit sich sind, wenn sie ihre Diät nicht einhalten, im Endeffekt mehr essen, um mit den Schuldgefühlen fertigzuwerden. Wenn wir uns selbst gestatten, ab und zu etwas »Verbotenes« zu genießen, essen wir auf lange Sicht sogar weniger.


      Vielleicht ist Ihnen aufgefallen, dass wir für die ersten sieben Tage des Programmes zur Vorbeugung von Alzheimer einige Alternativen anbieten. Es kommt nicht darauf an, sich besonders streng an die Vorgaben zu halten, und eine gelegentliche Undiszipliniertheit macht den Erfolg Ihrer Bemühungen nicht zunichte. Richten Sie Ihren Blick auf das Positive – das, was Sie erreicht haben. Kurz gesagt, machen Sie sich keine Vorwürfe, weil Sie nicht vollkommen sind. Es hilft natürlich, rasch wieder mit dem Programm zur Alzheimer-Vorbeugung fortzufahren, damit Sie die Vorteile wieder wahrnehmen. Systematische Forschungen haben ergeben, dass bei Menschen, die Vertrauen in ihre Fähigkeit zu positiven Veränderungen ihres Verhaltens entwickeln, dieses Vertrauen letztlich zu echten Veränderungen und gesünderen Lebensgewohnheiten führt.[206]


      
        
          
            	
              Frage: Bei mir besteht eine familiäre Anlage für Alzheimer, und ich würde gerne an einer wissenschaftlichen Studie teilnehmen. Wie stelle ich das an?


              Antwort: Es ist großartig, dass Sie sich für eine Studie melden wollen. Unsere UCLA-Gruppe sucht ständig nach Freiwilligen, Sie erreichen uns unter www.longevity.ucla.edu. Sie können sich aber auch einfach in der nächstgelegenen Universitätsklinik erkundigen.[r]

            
          

        
      


      Und noch etwas: Zeichnen Sie unbedingt Ihre Fortschritte auf, wenn Sie sich nun im Laufe der Wochen und Monate durch Ihr Programm arbeiten. Forschungen zeigen, dass eine solche Selbstbeobachtung einen signifikanten Unterschied im Hinblick auf den Erfolg einer gesunden Lebensweise macht.[207] Jeder von uns muss eine Form der Selbsterfassung finden, die seinen persönlichen Vorlieben und seinem Lebensstil entspricht. Manche Menschen halten ihre Fortschritte gerne in Tabellen oder Graphen fest; andere bevorzugen Tagebücher. Sie können solche Erfassungssysteme nützen, um aus Ihren Stärken Mut zu tanken, und um in Bereichen, die noch mehr Einsatz erfordern, mehr Fokus zu entwickeln. Unsere Studienteilnehmer haben diese Strategien auf ganz unterschiedliche Weise umgesetzt, um sich zu motivieren.


      Steve C., einer unserer Teilnehmer, wusste, dass seine größte Herausforderung darin bestand, Zeit für Bewegung und Entspannung zu finden, daher beschloss er, seine täglichen Fortschritte in diesen zwei Bereichen graphisch darzustellen. Als aerobes Training war Walking geplant, zur Stressreduktion Meditation. Er trug die jeweils damit verbrachte Zeit in Minuten für jeden Tag ein. Dabei stellte er fest, dass es ab Mitte der Woche – den Mittwoch verbrachte er immer auf einer ganztägigen Konferenz – bergab ging. Durch gute Vorausplanung gelang es ihm, sein Bewegungs- und Entspannungsprogramm in seinem Tagesablauf unterzubringen.


      Jessie B. zog es vor, ihre Fortschritte täglich in einen Kalender einzutragen. Sie ergänzte sie mit Bemerkungen, um sich anzuspornen. Da stand dann zum Beispiel: »Dr. Small wäre stolz auf mich«, wenn sie sich eine ganze Woche gehirngesund ernährt hatte, oder: »Ich mache Fortschritte!«, wenn sie ein Rätsel schnell gelöst hatte. Auch bei Durchhängern half ihr diese Form von »Buchführung«.


      Zeichnen Sie Ihre Fortschritte in den nächsten Wochen, während Sie Ihre gesunden Gewohnheiten weiter ausbauen, auf. Verwenden Sie die Mustergrafik im Anhang, oder nutzen Sie Ihr Smartphone für Ihre Eintragungen – wählen Sie eine Erfassungsmethode, mit der Sie gut zurechtkommen. Sie können auch zum Kapitel »Wo stehen Sie jetzt?« zurückblättern und Ihre Fortschritte mithilfe der Fragebögen bewerten. Auch wenn Sie feststellen, dass Sie Ihre Ziele noch nicht erreicht haben: Seien Sie geduldig und bleiben Sie dran!


      Lebenslanger Schutz für Ihr Gehirn


      Wenn wir unsere Lebensweise bewusst gestalten, können wir das Alter, in dem Alzheimer-Symptome auftreten, hinausschieben – unter Umständen um viele Jahre, was in manchen Fällen bedeuten kann: für den Rest Ihres Lebens. Auch wenn die Wissenschaft eines Tages ein Wundermittel findet, das Demenz heilen kann, wird es immer einfacher sein, gesunde Gehirnzellen zu schützen als geschädigte zu reparieren. Derzeit ist Vorbeugung der Schlüssel zum Schutz des Gehirns.


      Wir wissen, dass nicht nur die Erbanlagen darüber entscheiden, ob jemand an Alzheimer erkrankt. Ausreichend Bewegung, gesunde Ernährung, mentales Training und Strategien zur Stressbewältigung haben einen großen Einfluss darauf, wie es uns heute und in unserem zukünftigen Leben geht. Wenn Sie dann noch ihre sozialen Kontakte pflegen, medizinisch gut betreut sind und Ihren Tagesablauf so organisieren, dass sich oben genannte Dinge gut in Ihren Alltag einfügen, haben Sie ein perfektes Rezept für die Alzheimer-Vorbeugung
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      Fortschritte aufzeichnen


      Die folgenden Leerformulare helfen Ihnen, Ihre Fortschritte bei verschiedenen Übungen aufzuzeichnen. Das erste hilft bei der Planung Ihrer Aktivitäten, das zweite ermöglicht die Darstellung von Fortschritts-Diagrammen.
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      Weiterführende Informationen


      Es gibt viele Organisationen, die Informationen und Hilfe rund um das Thema Gehirngesundheit anbieten. Manche von ihnen sind auch regional vertreten, zum Beispiel die deutsche Alzheimer-Gesellschaft. In vielen größeren Städten werden sogenannte Gedächtnissprechstunden angeboten. Ein Blick ins Telefonbuch oder eine Internetrecherche lohnen sich. Daneben sollte natürlich Ihr Arzt Ihre erste Anlaufstelle sein.


      Fitness für das Gehirn ist ein wachsender Wirtschaftszweig. Daher gibt es mittlerweile unzählige Websites, auf denen Übungen und Spiele zur geistigen Anregung angeboten werden. Auf einigen Seiten sind die Spiele gratis, andere bieten kostenlose Proben an, bevor man sich anmelden und für die Programme und Übungen zahlen muss. Diese Spiele können Ihre geistige Effizienz steigern und außerdem sehr viel Spaß machen. Zur Orientierung lohnt sich zum Beispiel ein Blick auf die Seite der Gesellschaft für Gehirntraining e. V. (www.gfg-online.de) oder des Bundesverbandes Gedächtnistraining (www.bv-gedaechtnistraining.de).
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