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Wussten Sie das schon?

Die meisten Menschen denken bei Lebererkrankungen an Alkohol. Kaum
jemand weil3, dass Erkrankungen der Leber viele Ursachen haben kénnen und
weltweit eines der groRten Gesundheitsprobleme darstellen.

+ In Deutschland gibt es mindestens 5 Millionen Leberkranke.
+ Weltweit gehdren Lebererkrankungen zu den haufigsten Todesursachen.

+ Viele Lebererkrankungen werden nicht rechtzeitig entdeckt - friihzeitiges
Erkennen verlangert das Leben!

+ Schatzungsweise 20 bis 40 Prozent der Bevolkerung in den Industriestaaten
Mitteleuropas sind von der Fettlebererkrankung betroffen.

« 25 Prozent aller erwachsenen Deutschen haben erhohte Leberwerte.

+ Knapp 200 000 Menschen in Deutschland sind wahrscheinlich mit dem
Hepatitis-C-Virus infiziert. Fiir die Hepatitis B gehen wir von 250 000 bis
300 000 Betroffenen aus. Die Hepatitis B kann dauerhaft unterdriickt
und die Hepatitis C sogar geheilt werden.

+ Die Ursachen fiir eine Lebererkrankung sind vielfaltig. Haufigste Ursache
fur eine Hepatitis ist die Fettleber, gefolgt von Virusinfektionen und
Alkohol. Dariiber hinaus gibt es zahlreiche andere Ursachen.

+ In Deutschland infizieren sich jedes Jahr mindestens 400 000 Menschen
mit Hepatitis E.

+ Leberzellkrebs ist weltweit eine der haufigsten krebsbedingten
Todesursachen - mit steigender Tendenz.
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Liebe Leserinnen, liebe Leser,

die Leber ist unser grofites inneres Organ und erfiillt eine Vielzahl
von lebenswichtigen Aufgaben. Mit diesem Buch mochten wir Th-
nen die Leber niherbringen, Thnen ihre Aufgaben vorstellen und
zeigen, wodurch die Gesundheit der Leber gefihrdet wird.

Lebererkrankungen sind wenig bekannt, aber weitverbreitet —
wir schitzen, dass mindestens fiinf Millionen Menschen in
Deutschland an einer Lebererkrankung leiden. Viele sind betrof-
fen, ohne es zu merken. Lebererkrankungen verursachen kaum
Schmerzen und weisen uneindeutige Symptome auf. Daher wer-
den Lebererkrankungen oft erst spit erkannt, manchmal zu spit,
um schwerwiegende Folgen wie Leberzirrhose und Leberzellkrebs
zu vermeiden.

Das Leber-Buch zeigt Thnen, wie man eine Lebererkrankung
rechtzeitig erkennen und behandeln kann. Viele Betroffene stellen
die Frage, was sie selbst ihrer Leber Gutes tun kénnen. Dafiir soll
das Leber-Buch Ihr Ratgeber sein. Gesunde Ernihrung ist auch bei
Lebererkrankungen wichtig. In diesem Buch finden Sie viele Tipps
dazu. Das Glossar bietet Thnen Informationen zur Leber von A
(wie Adenom) bis Z (wie Zyste).

Uber die Leber gibt es weit mehr Interessantes zu berichten als
die biologischen und medizinischen Fakten. Aufgrund ihrer gro-
8en Bedeutung im Korper hat die Leber auch immer im Leben und
der Sprache der Menschen eine wichtige Rolle gespielt. Wer kennt
nicht die Sage von Prometheus oder ,spricht nicht auch mal frei
von der Leber weg“? Im Altertum wurde aus der Leber die
Zukunft vorhergesagt, sie galt auch als Sitz der Temperamente. In
die Literatur hat das Thema beispielsweise durch Isabel Allende



Diese vier Organe
geben lhnenim
Verlauf des Buches
einige Einblicke in
unseren Korper.

(»Paula®) Einzug gehalten. Bekannte Musiker wie Beethoven litten
an Lebererkrankungen. Diese und viele weitere Geschichten fin-
den Sie im Leber-Buch.

Die Deutsche Leberstiftung setzt sich daftir ein, die Fritherken-
nung von Lebererkrankungen und die Patientenversorgung zu ver-
bessern. Uber unsere Arbeit informieren wir Sie ebenfalls in diesem
Buch.

Wir wiinschen Thnen eine interessante und anregende Leketiire.

Die Autoren



DIE LEBER -
DAS KRAFTWERK
DES KORPERS

Die Leber ist das zentrale Stoffwechselorgan unseres Kérpers und hat
eine charakteristische dunkel-rotbraune Farbe. Sie findet sich von den
Rippen geschiitzt, direkt unter dem Zwerchfell im rechten Ober-
bauch. Mehr als ein Viertel des Blutes, das vom Herzen in den Kreis-
lauf gepumpt wird, fliefdt jede Minute durch sie hindurch (beim
Gehirn ist es nur ein Sechstel).




Mit ihrem Gewicht
von etwa 1,5
Kilogramm ist die
Leber das schwerste
Organ und die
grofte Driise des
Korpers.

Die Leber produziert
nicht nur Galle,
sondern nimmt auch
das Blut aus dem
Diinndarm {iber die
Pfortader auf.

Ohne Leber kein Leben!

Die Leber besteht aus einem groferen rechten und einem kleine-
ren linken Lappen. Als Funktionseinheit der Leber dienen die Le-
berlippchen. Diese werden aus einer Vielzahl von Zellen gebil-
det, in denen sich hochkomplexe Stoffwechselvorginge abspie-
len. Hier finden rund um die Uhr Billiarden biochemischer Reak-
tionen statt. Die Leber weist eine Besonderheit auf: Sie wird
(als einziges Organ) von zwei BlutgefifSen versorgt. Die Pfortader
und die Leberarterie treten an der Unterseite in die Leber ein und

T Leber

Gallen-

blase \ Leberarterie
Zwlf- N Gallengang
fingerdarm — | _ Pfortader

Dinndarm —



versorgen das Organ mit Sauerstoff fur zahlreiche Stoffwechsel-
vorginge.

Uber die Pfortader erreichen Schadstoffe zur Entgiftung sowie
Nihrstoffe aus dem Magen-Darm-Trakt die Leber. Die im Blut
enthaltenen Zucker, Fette, Vitamine, Mineralien und Spurenele-
mente werden von den Leberzellen verarbeitet, gespeichert und je
nach Bedarf wieder an den Organismus abgegeben. Die Leber
spielt somit eine entscheidende Rolle fiir unser inneres Gleichge-
wicht; sie ist das Kraftwerk des Korpers.

Die Leber erfullt gleich eine ganze Reihe von essenziellen Auf-
gaben fiir den Kérper. Die Leber steuert den Stoffwechsel. Ohne
die Leber wiirde der Korper keine Energie erhalten, und wichtige
Funktionen wie die Blutgerinnung wiirden ausfallen. Daher ist ein
Leben ohne funktionierende Leber nicht méglich.

Das Organ reguliert den Fett- und Zuckerstoffwechsel sowie
den Mineral- und Vitaminhaushalt. Dabei fungiert die Leber als
eine Art chemische Fabrik, in der zunichst Eiweifle aus der Nah-
rung in ihre Bausteine, die Aminosiuren, zerlegt und dann zu

Die Leber fungiert
als eine Art Fabrik,
in der verschiedene
Néahrstoffe weiter
verarbeitet
werden.

Leberzellbalkchen:
Mehrere Leberzellen
liegen hier wiirfelartig
hintereinander und
bilden zwei parallele
Zellbadlkchen. Bei den
zahlreichen kugelfor-
migen Strukturen in
den GefalRen handelt
es sich um rote
Blutkorperchen.
(Rasterelektronen-
mikroskopaufnahme:
Franz-Josef Von-
nahme, Hameln)



Die Leber - Kraftwerk
des Korpers.

korpereigenen Proteinen (Eiweifie) umgebaut werden. Die Leber-
zellen nehmen auch Kohlenhydrate, Vitamine, Mineralstoffe und
Fettsiuren auf und verarbeiten sie. Eiweifle sind beispielsweise
wichtig fiir die Abwehrmechanismen des Korpers. Wird zu wenig
Eiweifd fiir das Immunsystem produziert, leidet der Mensch unter
einer Abwehrschwiche und einer Neigung zu Infekten. Ein wichti-
ges Protein der Leber ist Albumin — es hilt das ,,Kérperwasser® in
den Gefiflen. Auch bei Enzymen, Gerinnungsfaktoren und Hor-
monen handelt es sich vorwiegend um Eiweif3e, die in der Leber
gebildet werden.

Aus diesen Griinden ist ein Leben ohne funktionierende Leber
nicht méglich. Fillt sie aus, droht innerhalb von Stunden bis weni-

gen Tagen der Tod.

Die gesunde Leber - Kraftwerk des Korpers

Stoffwechselorgan: EiweiR3fabrik:
Sie reguliert den Fett- und Zuckerstoff- Sie bildet lebensnotwendige Stoffe,
wechsel sowie den Mineral- und Vitamin- zum Beispiel fiir die Blutgerinnung

haushalt

Speicherorgan:

Sie lagert wichtige

Ausscheidungsorgan:
Sie sondert mit der Galle

Nahrstoffe wie Zucker, Stoffwechselprodukte liber
Fette und Vitamine ein den Darm ab
Filterorgan: Regenerationskiinstlerin:
Sie filtert Schadstoffe Sie kann auRerordentlich gut
und Gifte aus dem Blut und schnell nachwachsen
Driise:

Sie bildet fast einen Liter
Gallensaft pro Tag



Ein Depot fiir alle Falle

Weiterhin wandelt die Leber tiberschiissigen Blutzucker zu Glyko-
gen, der Speicherform des Zuckers, um. Der Weg der Nihrstoffe in
das Kraftwerk ist aber keine Einbahnstrafle, die Leber fungiert
auch als Depot fir Notzeiten und Spitzenbelastungen. Bei Bedarf
stellt sie Energie aus ihren Fett- und Stirkedepots wieder bereit. So
kann der Koérper selbst lingere Hungerzeiten tiberstehen, ohne
dass seinen Zellen die lebenswichtige Energie ausgeht. Dies gilt
auch fiir den akuten Bedarf, etwa bei sportlicher Anstrengung.
Rasch wird Glykogen in Traubenzucker umgewandelt und den
Muskeln zur Verftigung gestellt.

Die Leber speichert noch andere Substanzen, ohne die wir
nicht leben kénnten. So wird Eisen, das aus den roten Blutkorper-
chen frei wird, teilweise deponiert — ohne Eisen ist kein Sauerstoff-
transport moglich. Ein wichtiges Speicherorgan ist die Leber zu-
dem fiir die fettloslichen Vitamine A (fiir das Augenlicht), D (fur

Die Leber speichert
viele lebenswichtige
Substanzen.

Die Leber wirkt als
Depot fiir lebenswich-
tige Stoffe.



Die Leber hat eine
zentrale Funktion
bei der Entgiftung
des Korpers.

Die Leber filtert
Schlackenstoffe und
Gifte aus dem Blut.

die Knochenstabilitit), E (fir die Haut und geistige Leistungs-
tihigkeit) und K (fir die Blutgerinnung) sowie fiir Folsiure und
Vitamin B12.

Wie eine Klaranlage

Eine zentrale Funktion hat die Leber bei der Entgiftung schidlicher
Stoffe — die sowohl von auffen aufgenommen werden als auch im
Kérper wihrend der Stoffwechselprozesse entstehen kénnen. Sie ar-
beitet wie eine Kliranlage, filtert Schlackenstoffe und Gifte aus dem
Blut. Die schidlichen Stoffe werden im Zuge von Umwandlungsre-
aktionen inaktiviert oder in Substanzen umgewandelt, die mit der
Galle oder dem Urin ausgeschieden werden kénnen. Inaktiviert
werden auch Steroidhormone, Bakterien, defekte Korperzellen und
Arzneimittel. Von grofier Bedeutung ist die Ammoniakentgiftung.
Ammoniak fillt beim Abbau von Eiweiffbausteinen an und ist stark



giftig. Es ist verantwortlich fir Miidigkeit und das sogenannte Le-
berkoma. Die Leber wandelt ihn in ungiftigen Harnstoff um. Schon
Paracelsus wusste um das Kunstwerk Leber und meinte: ,Die Leber
ist der Alchimist im Bauche.“

Ein wichtiges Anhangsel

Die Gallenblase, ein birnenférmiges Sickchen, liegt direkt unter
der Leber und bildet mit ihr ein Organsystem. Die Leber produ-
ziert unablissig Galle (bis zu einem Liter pro Tag), die in der Gal-
lenblase gespeichert und zu den Mahlzeiten in den Zwdlffinger-
darm ausgeschiittet wird. Eine zentrale Rolle nehmen hier die
Gallensduren ein. Unter Mitwirkung der Bauchspeicheldriise
spalten sie, dhnlich wie ein Spiilmittel, die Fette der Nahrung in
immer kleinere Bestandteile auf, bis diese so winzig sind, dass sie
die Darmwand passieren und in den Blutkreislauf tibergehen

Die Leber produziert
pro Tag bis

zu einem Liter
Gallensaft fiir die
Fettverdauung.

Die Leber spaltet
mithilfe der Galle die
Fette in der Nahrung
auf.



Das seelische
Befinden und

die Leber stehen
tatsachlich in einem
Zusammenhang.

kénnen. Die Galle hilft damit dem Organismus bei der Fettver-
dauung. Die Gallensiuren zirkulieren iiber das Blut mehrfach zwi-
schen Darm, Leber und Gallenblase und unterliegen dabei einer
Art Recycling. Die Medizin nennt das den enterohepatischen
Kreislauf.

Uber die Galle werden auch Substanzen wie Bilirubin, Choles-
terin sowie Medikamente und ihre Stoffwechselprodukte aus dem
Korper ausgeschieden. Die Gallenflissigkeit hilt das Cholesterin
in Losung (bei einer Anderung der Zusammensetzung kristallisiert
Cholesterin und es bilden sich Gallensteine). Die Gallebildung ist
wesentlich fiir das Gleichgewicht des Cholesterins im Korper.

Leber und Hormone

Die Leber hat durch Produktion und Abbau von Hormonen eine
wichtige Funktion fiir die Aufrechterhaltung des Gleichgewichts
unseres Hormonhaushalts. Baut beispielsweise eine tiberstrapazierte
Leber das Ostrogen schlecht ab, klagen Minner iiber Potenzproble-
me, die Hoden verkleinern sich, die Bauchbehaarung geht verloren,
es bilden sich kleine Briiste. Frauen miissen mit Menstruationssto-
rungen und sogar dem Ausbleiben der Periode rechnen.

Wenn die Leber zu erschépft ist, um Cholesterin als Baustein
der Sexualhormone herzustellen oder zu verarbeiten, wirkt sich das
negativ auf die Produktion von Geschlechtshormonen aus.

Leber und Immunsystem

Eine bedeutende Rolle spielt die Leber bei der Regulation von
Immunantworten. Sie ist insbesondere wichtig bei der sogenann-
ten Toleranzbildung. Dabei werden Eiweifibestandteile der Nah-
rung, die dem Organismus zunichst fremd vorkommen, dem Kor-



per ,bekannt gemacht®. Danach werden sie vom Kérper und sei-

nem Abwehrsystem toleriert. Funktionieren diese speziellen

Mechanismen in der Leber nicht optimal, kénnen zum Beispiel

Allergien gegen Nahrungsmittel entstehen. Die Leber spielt auch

eine wichtige Rolle bei der Bekimpfung von Infektionskrankhei-

ten. Patienten mit einer fortgeschrittenen Lebererkrankung haben

ein hohes Risiko fiir schwere Verliufe von Infektionen mit Bakteri-

en und Viren. Daher sind insbesondere fiir Menschen mit chroni-

schen Lebererkrankungen Impfungen zu empfehlen. Man kann

die Leber auch als ,Jmmunorgan bezeichnen.

Funktionen der Leber

Energiespeicher

Speicher anderer wichtiger
Substanzen
Eiweillproduzent

Produzent von Gallensduren

Entgiftungsstation

Nahrstoffdepot

Toleranzbildner

Hormonhaushalter

Glykogen wird bei akutem Energiebedarf schnell in Trauben-
zucker aufgelost.

Eisen, Vitamine A, D, E, K, Vitamin B12.

Eiweille sind wichtige Bausteine von Hormonen, Antikdrpern,
Blutgerinnungsfaktoren oder Albumin.

Gallensauren spalten die Fette der Nahrung auf, um sie
verwertbar zu machen. Sie halten Cholesterin in Losung.

Schadstoffe von auf3en wie von innen werden wie in einer
Klaranlage gereinigt. Die Stoffe werden inaktiviert oder in
Substanzen umgewandelt, die mit der Galle oder dem Urin
ausgeschieden werden.

Fette, Zucker und Eiweie werden verarbeitet und bei Bedarf
wieder freigesetzt.

Die Leber stellt dem Korper fremde Eiweil3e vor. So toleriert sie
der Korper und aktiviert keine Immunabwehr.

Die gesunde Leber halt den Hormonhaushalt in Balance, etwa
durch den Abbau von Ostrogen und die Produktion von
Cholesterin als Baustein wichtiger Geschlechtshormone.



Auch wenn Teile des
Gewebes absterben
oder verletzt
werden, bildet die
Leber die Zellen
wieder neu.

Schon in der Prome-
theus-Sage spielt die
Regenerationsfahig-
keit der Leber eine
wichtige Rolle.

Die Regenerationskiinstlerin

Im Vergleich zu anderen Organen verfiigt die Leber tiber eine er-
staunliche Fihigkeit, sich zu regenerieren. Sie kann auflergew6hn-
lich gut und schnell nachwachsen. Das erklirt, warum sich die Le-
ber bei Anderungen der Erndhrung oder Verzicht auf Alkohol oft
schnell erholt. Muss eine Hilfte der Leber, zum Beispiel aufgrund
einer Krebsmetastase, entfernt werden, so erreicht das Organ inner-
halb weniger Monate nach dem Eingriff wieder das normale Volu-
men. Die Regenerationsfihigkeit ist allerdings abhingig von der
Schwere der vorbestehenden Leberschidigung. Bei Lebertransplan-
tationen kann man sich die Regenerationsfihigkeit zunutze ma-
chen. So kénnen der rechte und der linke Leberlappen bei zwei ver-
schiedenen Patienten transplantiert werden. Innerhalb kurzer Zeit
erreicht die Leber ihre urspriingliche Grofe.



LEBERERKRANKUNG -
DIE UNTERSCHATZTE
VOLKSKRANKHEIT

Klaglos und geduldig verrichtet die Leber in unserem Koérper ihre
lebenswichtigen Dienste. Das zentrale Organ fiir Stoffwechsel und
Entgiftung ist unerhdrt leistungsfihig und verzeiht vieles. Wenn die
Leber erkranke, leidet sie meist stumm, viele Erkrankungen bleiben
lange Zeit unbemerkt. Das kann fatale Folgen haben, bis hin zum
todlichen Leberversagen.




Falsche, zu
fettreiche Ernah-
rung, Stoffwechsel-
stoérungen und
Ubergewicht fiihren
langfristig zu einer
Fettleber.

Erkrankungen der
Leber bleiben oft sehr
lange unbemerkt.

Der Feind Nummer eins

Leberleiden sind eine unterschitzte Volkskrankheit. Mindestens
tiinf Millionen Deutsche tragen eine mehr oder minder kranke Le-
ber mit sich herum. Was macht nun die Leber krank? Es gibt eine
Reihe von Ursachen, wobei sich das Krankheitspanorama in den
letzten 15 Jahren betrichtlich gewandelt hat.

Feind Nummer eins der Leber ist das ,,Metabolische Syndrom*,
zu dem unter anderem Stoffwechsel-Stérungen im Rahmen der
Zuckerkrankheit (Typ-2-Diabetes) und Ubergewicht gehdren.
Dies kann zu einer Fettlebererkrankung, eine der typischen ,,Wohl-
standskrankheiten®, fithren. Seit Sommer 2023 wird diese Erkran-
kung als MASLD (Metabolic Dysfunction-associated Steatotic
Liver Disease) — metabolische dysfunktions-assoziierte steatotische
Lebererkrankung — bezeichnet. Etwa ein Drittel der erwachsenen
Bevolkerung soll an einer Fettleber — also Lebersteatose — leiden.

Uberdurchschnittlich hiufig betroffen sind die 55- bis 75-Jahri-



gen, aber auch bei Kindern stoflen die Arzte neuerdings immer
hiufiger auf eine Fettleber. MASLD ist mittlerweile die hiufigste
Lebererkrankung in Deutschland und wird bis 2030 einen grofien
Teil der Leberzirrhosen bedingen.

Innerhalb gewisser Grenzen kann es toleriert werden, dass die
Leber geringe Fettmengen speichert. Doch bei einer tibermifigen
Fetteinlagerung beginnt das Organ zu leiden. Viele der vom Fett
belasteten Leberzellen kénnen nicht mehr richtig arbeiten und
sterben ab. Frei gewordene Fettsiuren kénnen dann eine Entziin-
dungsreaktion verursachen, die das Organ weiter schidigt. Das Or-
gan bliht sich ungesund auf, ausgeprigte Fettlebern werden oft
doppelt so schwer. Zudem verindert sich auch das Erscheinungs-
bild, Arzte finden bei Operationen oder Bauchspiegelungen ein
fettig-gelb glinzendes Organ unter den Rippen.

Nach wie vor ein gravierendes Problem ist die alkoholische Fett-
leber, die durch iibermifiigen Genuss und Missbrauch alkoholi-
scher Getrinke entsteht. Wenn Menschen mit MASLD zusitzlich

Gesunde Leber Fettleber

Vor allem Alkohol,
aber auch Virus-
infektionen,
Medikamente oder
Gifte konnen der
Leber schaden.

Vergleich zwischen
einer gesunden Leber
und einer Fettleber
mit entsprechenden
Gewebeschnitten.



Eine Leberentziin-
dung tritt auf, wenn
eine kranke Leber
nicht behandelt
oder der Lebensstil

nicht geandert wird.

einen erhohten Alkoholkonsum haben, sprechen wir von einer
MetALD, also einer eher metabolisch bedingten Fettleber mit alko-
holischer Komponente. In den deutschen Leitlinien ist erhéhter
Alkoholkonsum mit mehr als durchschnittlich 10 Gramm (bei
Frauen) bzw. 20 Gramm Alkohol pro Tag (bei Minnern) definiert.
In anderen europidischen Lindern gelten durchschnittlich 20 bzw.
30 Gramm Alkohol pro Tag als Grenzwert. Liegt der Alkoholkon-
sum pro Tag tiber 50 bzw. 60 Gramm, liegt eine alkoholische Fett-
leber vor. Alkohol kann die Leberzellen direkt schidigen und zu
Fetteinlagerungen fithren. Auch indirekt wirkt der Alkohol auf die
Leber — er beeinflusst Stoffwechselvorginge und Immunantwor-
ten, die eine Leberentziindung und -vernarbung férdern.

Ebenfalls weit verbreitet sind Lebererkrankungen infolge einer
Virusinfektion. Davon sind in Deutschland rund eine Million
Menschen betroffen. Experten gehen davon aus, dass viele Men-
schen gar nichts von ihrer Erkrankung wissen und somit nicht ad-
dquat behandelt werden. Erkranken kann die Leber auch durch
Medikamente oder Gifte. Weniger hiufig sind Fille, in denen die
Leber aus genetischen Griinden erkrankt oder aufgrund eines
tberaktiven Immunsystems. In letzterem Fall ist das Abwehrsys-
tem fehlgeleitet und greift die eigene Leber an.

Die Hepatitis

Ohne Therapie und gegebenenfalls eine Anderung des Lebensstils
kann die Erkrankung fortschreiten und in eine Leberentziindung
miinden. Diese wird auch Hepatitis genannt (vom Griechischen
»Hepar® fur Leber und ,itis“ fiir Entziindung). Die Hepatitis kann
akut mit schweren Symptomen auftreten oder als ,,stumme Ent-
zindung* tiber einen langen Zeitraum verlaufen. Nicht jeder Hepa-
titis geht eine Fettleber voraus. Bei viralen Infektionen etwa stellt
die Leberentziindung das erste Stadium der Erkrankung dar.



Die Leberzirrhose

Heilt die Leberentziindung nicht ab, vernarbt das Organ zuneh-
mend und die Leber verhirtet sich. Ihre Leistung ldsst nach, was
zu zusitzlichen Komplikationen fithren kann. So kann die Leber
beispielsweise Arzneimittel oder Giftstoffe nicht mehr gut abbau-
en. Im weiteren Verlauf kann sich eine Leberzirrhose entwickeln:
Die gesunden Leberzellen sind verdringt oder zerstort und werden
durch immer dichteres Narbengewebe ersetzt. Die vormals aufge-
dunsene Leber schrumpft zusammen und kann ihrer Aufgabe als
Stoffwechsel- und Entgiftungszentrale nicht mehr nachkommen.
Dieser Umbau ist im Frithstadium (je nach Grunderkrankung) oft
noch umkehrbar. Im spiteren Stadium wird die Prognose fiir den
Patienten diister, denn der Zustand der vernarbten ,,Schrumpfle-
ber® ist unumkehrbar. Die Funktion der Leber ist so gestort, dass
nicht nur sie, sondern auch andere Organe wie Nieren und Lungen
total versagen kénnen — der Patient kann in der Folge sterben. Le-
berzirrhose und chronische Hepatitis konnen auch zu Leberzell-
krebs fithren. Bei der fortgeschrittenen Zirrhose kann oft nur noch
eine Transplantation das Leben des Patienten retten.

Die kranke Leber meldet sich kaum zu Wort. Allenfalls haben
Leberkranke diffuse Beschwerden wie Miidigkeit, Véllegefiihl oder
ab und an Schmerzen im rechten Oberbauch. Ein zunichst leichter
Leberschaden bleibt also meist unbemerkt, obwohl dies nicht im-

Gesunde Leber Entziindung Leberzirrhose

Die Funktion der
Leber ist so gestort,
dass aufgrund eines
Nieren- und
Lungenversagens
der Tod eintritt.

Viele Lebererkran-
kungen verlaufen
anfangs ganz ohne
Symptome.

Stadien einer
chronischen Leber-
erkrankung.

Leberzellkrebs



Bewegung, eine
gesunde Erndhrung
und ein verniinftiger
Lebensstil schiitzen
die Leber.

Die VergroRerung der
Leber geht mit einer
Funktionseinschran-
kung einher.

mer sein miisste — bisweilen weisen Gelenkschmerzen oder Haut-
verinderungen (siche Kapitel ,Ist meine Leber krank?) darauf
hin, dass mit der Leber etwas nicht stimmt. Wenn es dann zur Dia-
gnose einer chronischen Lebererkrankung kommt, sind die Patien-
ten oft vollig tiberrascht.

Wie schiitze ich meine Leber?

Sie kénnen selbst vorbeugend viel dafiir tun, dass Thre Leber ge-
sund bleibt. Eine gesunde Ernihrung, Sport und Bewegung sind
die Faktoren, die zihlen. Das ist leichter gesagt als getan, aber viele
Menschen schaffen es, nach und nach ihr Verhalten und ihren Le-
bensstil zum Positiven zu verindern.

Damit verringern Sie die Gefahr einer metabolisch bedingten
Fettleber. Zur Vermeidung der alkoholisch bedingten Variante gibt
es ebenfalls eine klare Strategie: weniger und seltener ist besser.



Wein, Bier und andere alkoholische Getrinke sind fiir den, der da-
mit umgehen kann, ein Genussmittel. Aber man sollte nie verges-
sen, dass Alkohol ein starkes Zell- und Nervengift ist. Alkohol hat
fast so viele Kalorien wie Fett (Bier wird ja gerne als ,fliissiges Brot®
bezeichnet). Er fordert die Entstehung von Ubergewicht und einer
Fettleber, da er selbst viel Energie liefert und gleichzeitig den Fett-
abbau im Stoffwechsel hemmt.

»Die Leber wichst mit ihren Aufgaben® — der Titel dieses Best-
sellers von Eckart von Hirschhausen ist ein launiger Kneipen-
spruch. Aber wir erinnern uns an die Stadien einer Lebererkran-
kung: Erst bliht sie sich auf, dann aber schrumpft sie und es ist
vorbei mit der Party.

Fiir gesunde Minner sind tiglich maximal 20 Gramm reiner Al-
kohol erlaubt, was etwa einem groflen Glas Bier entspricht. Fir
Frauen werden nur maximal 10 Gramm genannt. Bei einigen Men-
schen konnen bereits geringere Mengen schidlich sein, insbeson-
dere bei Menschen mit anderen Erkrankungen. Andererseits ist ein
wenig Alkohol bei sonst Gesunden nicht gefahrlich.

Zur Vorsorge gehort es auch, sich gegen Hepatitis A und B imp-
fen zu lassen. Die Impfungen sind sehr wirkungsvoll und erzielen
eine weitgechende Immunisierung. Nach der ersten Injektion des
Impfstofts gegen Hepatitis A ist man spitestens nach 14 Tagen ge-
schiitzt. Dem Langzeitschutz dient die zweite Impfung, die nach
sechs bis zwolf Monaten erfolgen sollte. Die Impfung gegen Hepa-
titis B wird dreimal durchgeftihrt. Die zweite Impfung erfolgt rund
einen Monat nach der Erstimpfung, die dritte nach sechs bis zwolf
Monaten. Diese Impfung schiitzt auch gleichzeitig gegen eine In-
fektion mit Hepatitis-D-Viren. Die Impfung gegen Hepatitis B
schiitzt vor der akuten Infektion und méglichen Spitfolgen wie bei-
spielsweise dem Leberzellkrebs, sodass man sie als die erste Impfung
gegen Krebs bezeichnen kann. Es gibt bislang keine Impfung gegen
Hepatitis C. In China wurde ein Impfstoff gegen Hepatitis E im
Januar 2011 zugelassen, steht aber in Europa nicht zur Verfiigung.

Was den Schutz
Ihrer Leber angeht,
haben Sie vieles
selbst in der Hand.
Behandeln Sie lhre
Leber pfleglich. Sie
haben nur eine.

Die Impfung gegen
Hepatitis B war die
erste Impfung gegen
Krebs.



Eine Impfung gegen
Hepatitis A und B ist
der beste Schutz
gegen diese Virus-
infektionen.

Dartiber hinaus sollten Patienten mit chronischen Leber-
erkrankungen gegen andere Viren und Bakterien wie zum Beispiel
Influenza und Pneumokokken geimpft werden.

Denkmal fiir die Leber
Seit 1987 steht in der westspanischen Hafenstadt Ferrol ein
Denkmal fiir die Leber. Die Granitskulptur geht auf den Arzt Jaime
Quintanilla Ulla zuriick, der zugleich Biirgermeister von Ferrol war.
Der Arzt wollte mit dem Denkmal ,,das stille und selbstlose
Organ“ ehren. In den Jahren seiner Arbeit als Arzt und stadtischer
Leichenbeschauer habe er Hunderte von Lebern gesehen, ,,die von
Cocktails, Beruhigungsmitteln und anderen Medikamenten gequalt
wurden®.



WAS PASSIERT,
WENN MEINE LEBER

KRANK IST?

Zahlreiche Lebererkrankungen beginnen mit einer Hepatitis, einer
Leberentziindung. Dabei unterscheidet man die akute und die
chronische Hepatitis. Weitere Stadien der Erkrankung sind dann die
Leberfibrose und die Leberzirrhose.




Die Gelbsucht kann
ein haufig auftreten-
des Symptom bei
verschiedenen
Lebererkrankungen
sein.

Ein hiufig auftretendes Symptom bei verschiedenen Lebererkran-
kungen ist die Gelbsucht, die auch Ikterus genannt wird. Zum Ik-
terus gehoren eine Gelbfirbung von Haut und Schleimhiuten so-
wie der Lederhaut des Auges und eine erhohte Konzentration von
Bilirubin, dem Abbauprodukt des roten Blutfarbstoffs Himoglo-
bin. Der gestérte Bilirubinstoftwechsel fihrt zum Ikterus. Ein oft
vorkommendes Phinomen ist die Gelbfirbung der Augen infolge
einer leichten Bilirubinerh6hung — die Erkrankung wird Morbus
Meulengracht genannt. Rund neun Prozent der Bevélkerung,
meist Minner, sind davon betroffen. Es handelt sich um einen
harmlosen Enzymdefekt ohne gesundheitliche Auswirkungen, der

keiner Therapie bedarf.

Notizen aus dem Untergrund

Der grof3e russische Dichter Fjodor M. Dostojewski (1821 bis 1881)
macht sich in seinen ,,Notizen aus dem Untergrund“ Sorgen: ,Ich
glaube, meine Leber ist krank. Ubrigens habe ich keinen blassen
Dunst von meiner Krankheit und weil gar nicht mit Sicherheit, was
an mir krank ist. Fir meine Gesundheit tue ich nichts und habe
auch nie etwas dafiir getan, obwohl ich vor der Medizin und den
Arzten alle Achtung habe ... Wenn ich nichts fiir meine Gesundheit
tue, so geschieht es aus Bosheit, und ist die Leber krank, dann mag
sie noch arger krank werden.“ Dostojewski starb 1881 im Alter von
knapp 60 Jahren - allerdings an einem Lungenemphysem.

Die akute Hepatitis

Die erste Phase einer Leberentziindung wird akute Hepatitis ge-
nannt. Der Ausléser einer solchen Hepatitis kann sehr verschieden
sein. Mégliche Ursachen, die zu einer akuten Leberentziindung
fihren kénnen, sind zum Beispiel Hepatitisviren, Alkohol und



Medikamente. Allerdings nehmen die Patienten diese erste Phase
einer Lebererkrankung hiufig gar nicht bewusst wahr, da die Sym-
ptome meist sehr unspezifisch sind. Hierzu zihlen Miidigkeit, Ab-
geschlagenheit und eventuell ein Druckschmerz im rechten Ober-
bauch. Oft werden diese Symptome von den Patienten als ,,Grip-
pe” gedeutet und nicht weiter beachtet. In einigen Fillen kann es
im Rahmen einer akuten Lebererkrankung aber auch zu ganz typi-
schen Beschwerden kommen. Den Patienten fillt zunichst eine
Gelbverfirbung der Augen und spiter eventuell der Haut auf. Zu-
sitzlich kann der Stuhl wihrend dieser Zeit fast weif8 erscheinen
und der Urin sehr dunkel verfirbt sein. Manche Patienten geben
auch Juckreiz an.

Behandelt wird die akute Hepatitis, wenn sie nicht spontan aus-
heilt, ganz unterschiedlich (je nach Ursache). Das Spektrum kann
von allgemein unterstiitzenden Mafinahmen bis hin zu einer Korti-
sontherapie reichen. Bei Virusinfektionen kénnen unter Umstin-
den gezielt antivirale Medikamente eingesetzt werden.

Das akute Leberversagen

Das akute Leberversagen ist die schwerste Form eines Funktions-
verlusts der Leber. Man unterscheidet das akute Leberversagen
(ohne vorherige existierende Lebererkrankung) und das akut-auf-
chronische Leberversagen (bei bereits bestechender Leberzirrhose).
Im Gegensatz zur ,einfachen Hepatitis, die zunichst einmal ledig-
lich eine Entziindung des Lebergewebes darstellt, kommt es beim
akuten Leberversagen zu einem fortgeschrittenen Verlust der Le-
berfunktion.

Je nach Stadium des Leberversagens sind die Chancen auf eine
Wiederherstellung der Leberfunktion beziehungsweise das Risiko
fur das Versterben aufgrund des Leberversagens unterschiedlich
hoch. Es erfolgt in den meisten Fillen eine Betreuung auf der In-

In der Anfangsphase
treten Symptome
wie Miidigkeit,
Abgeschlagenheit
und ein Druck-
schmerzim rechten
Oberbauch auf.



LEBERERKRANKUNGEN
UND ERNAHRUNG

Bei einer chronischen Lebererkrankung hingt die Erndhrung von der
noch bestehenden Leberfunktion ab — bei normaler Leberfunktion
muss prinzipiell keine spezielle Leberdiit eingehalten werden.




Wichtig ist, bei der
Erndhrungin keine
Richtung zu liber-
treiben.

Die Leber ist das zentrale Organ fiir den menschlichen Stoffwech-
sel, daher spielt die richtige Erndhrung — auch und vor allem — bei
einer chronischen Lebererkrankung eine wichtige Rolle. Man soll-
te sich ausgewogen und vollwertig ernihren. Das wichtigste Prin-
zip ist dabei, nicht in die eine oder andere Richtung zu tibertrei-
ben. Sowohl Uber- als auch Untergewicht, aber auch eine Fehl-
ernihrung sollte vermieden werden. Es kommt nicht nur darauf
an, wie viel, sondern auch, was man isst. Zunichst sollte man den
eigenen ,Ernihrungsstatus® feststellen — die wichtigste Grofle
dazu ist das K6rpergewicht, wozu man einfach auf eine Waage stei-
gen muss. Exakter geht es mit dem sogenannten Body-Mass-Index
(BMI), bei dem neben dem Gewicht auch die Kérpergrofie einbe-
zogen wird. Thren personlichen BMI kénnen Sie dem nachfolgen-
den Nomogramm entnehmen.

Richtige Ernihrung ist einfach, sofern man sich konsequent an
einige Regeln hilt. Grundsitzlich bestehen unsere Nahrungsmittel
aus verschiedenen Nihrstoffen wie Kohlenhydraten, Eiweiflen und
Fetten. Sie sind die Energielieferanten des Korpers. Einige Nihr-
stoffe, wie bestimmte Aminosiuren und Fettsiuren sind lebens-
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notwendig fiir den Bau- und den Betriebsstoffwechsel unseres
Korpers. Weitere Nahrungsbestandteile sind Vitamine, Mineral-
stoffe und Ballaststoffe.

Die Bestandteile der Nahrung

Kohlenhydrate sind ein Hauptbestandteil der Nahrung und stel-
len den wichtigsten Energielieferanten fiir unseren Kérper dar. Sie
machen im Allgemeinen etwa 50 Prozent der Gesamtenergiezu-
fuhr aus. Es lassen sich verschiedene Gruppen unterscheiden: die
Einfach-, Zweifach- und Mehrfachzucker sowie die Ballaststoffe
als weitgehend unverdauliche Nahrungsbestandteile.

Je einfacher die Zucker aufgebaut sind, desto schneller ist die
Energie verfuigbar, aber auch wieder verbraucht. Bei der Erndhrung
sollten daher komplexe Mehrfachzucker bevorzugt werden, wie sie
zum Beispiel in Vollkornprodukten, dunklem Brot, Kartoffeln
oder Nudeln enthalten sind.

Manche Kohlenhydrate sind fiir den Korper nicht direkt ver-
wertbar. Diese werden als Ballaststoffe bezeichnet und erfiillen
dennoch wichtige Aufgaben. Uber eine Verzogerung der Magen-
entleerung, eine Steigerung des Sittigungsgefiihls und eine verzo-
gerte Nihrstoffaufnahme haben sie positive Effekte und sind da-
mit wichtiger Bestandteil einer gesunden Ernihrung. Auch bei
Neigung zu harten Stuhlgingen sollte man zur Verbesserung der
Stuhlkonsistenz auf eine ballaststoffreiche Erndhrung achten.

Eiweifle (auch Proteine genannt) sind aus verschiedenen Amino-
sduren aufgebaut. Einige davon sind essentiell. Das heif3t, der Kor-
per kann sie nicht selbst herstellen, sondern muss sie mit der Nah-
rung aufnehmen. Neben der Funktion als Energielieferant sind die



Aminosiuren wichtig fur den Aufbau korpereigener Proteine.
Chronisch Leberkranke mit einer normalen Leberfunktion diirfen
Milch- und Eiweiffprodukte ebenso wie Fleisch in normalen Ma-
en ohne Bedenken zu sich nehmen.

Etwa 30 Prozent des tiglichen Energiebedarfs sollten durch Fette
gedeckt werden. Es gilt jedoch: Fett ist nicht gleich Fett. Man sollte
auf eine ausreichende Aufnahme ungesittigter Fettsiuren, die zum
Beispiel in pflanzlichen Olen enthalten sind, achten. Ahnlich wie

Der Erndhrungskreis
zeigt, wie sich eine
ausgewogene
Erndhrung zusam-
mensetzen sollte,
erstellt nach den
Empfehlungen der
Deutschen Gesell-
schaft fir Erndhrung
e.V. (DGE), Mérz 2024

1 Getranke 5 Ole, Fette
2 Obst, Gemuse 6 Milch, Milchprodukte
3 Hulsenfruchte, Nusse 7 Fleisch, Wurst, Fisch, Eier

4 Getreide/-produkte, Kartoffeln



Danksagung

Die Autoren bedanken sich fiir die
Unterstiitzung bei:

Melanie Bathon, Hannover

Sam Dashti, Hannover

Martin Franck, Hannover

Sophia Heinrich, Hannover
Theresa Kirchner, Hannover
Young-Seon E. Mederacke, Wiesbaden
Simon Mrowietz, Hannover
Ulrike Protzer, Miinchen
Christoph Sarrazin, Wiesbaden
Peter Schirmacher, Heidelberg
Tammo L. Tergast, Hannover
Franz-Josef Vonnahme, Hameln

Register

Arzneimittel, freiverkiuflich 126
Aszites 47
Autoimmunhepatitis 75

Bildgebende Verfahren 33

— Computertomografie 34

- Endoskopisch retrograde Cholangio-
pankreatikografie 35

- Kernspintomografie 34

— Laparoskopie 34

— Magenspiegelung 34

— Sonografie 33

Blutwerte 29

Deutsche Leberstiftung 181

Eisenspeicherkrankheit 84
Ernihrung bei Lebererkrankungen 120

Fettleber 62,120
Forschung 127

Gallenblase 15
Gallengangskarzinom 58
Gallenstau 103
Gallensteine 101



hepatische Enzephalopathie 48
Hepatitis 22

— akute 40

— chronische 42
Hepatitis A 68

Hepatitis B 68

Hepatitis C 70

Hepatitis D 73

Hepatitis E 74
Hepatitisviren 67
HepNet Study-House 138
Hormonhaushalt 17

Juckreiz 104

Kompetenznetz Hepatitis 138
Kupferspeicherkrankheit =~ 86

Leber, Aufbau 9

— Aufgaben 10

- Entgiftungsorgan 11

— Funktionen 14

- Regenerationsfihigkeit 18
— Speicherorgan 12

Leberbiopsie 37
Lebererkrankungen, bei Kindern 80
Lebergesunde Erndhrung 113
Lebersteatose 20
Lebertransplantation 105
Leberzellkrebs 53

Leberzirrhose 23

MASH 66
MASLD 20, 66
Metabolisches Syndrom 20

Osophagusvarizen 45
Organspende 111

Patientenberichte 141

primir bilidre Cholangitis 75

primir sklerosierende Cholangitis 75
Sarkopenie 53

Seltene Lebererkrankungen 84
Steatotische Lebererkrankung 62

Ubergewicht 118

Vaskulire Lebererkrankungen 92



@ Impressum

Bibliografische Information der Deutschen Nationalbibliothek
Die Deutsche Nationalbibliothek verzeichnet diese Publikation in der Deutschen Nationalbibliografie;
detaillierte bibliografische Daten sind im Internet tiber http://dnb.ddb.de abrufbar.

ISBN 978-3-8426-3043-7 (Print)
ISBN 978-3-8426-3044-4 (PDF)
ISBN 978-3-8426-3045-1 (EPUB)

Abbildungen:

Umschlagfoto: Shutterstock — Romariolen

Seite 8, 13, 14, 15, 20, 24, 30, 49, 63, 100, 108, 124, 188 (unten): Deutsche Leberstiftung, gezeichnet
von 123comics; Seite 10, 12, 18, 21, 23, 28, 26, 33, 35 (unten), 38, 55, 56, 60, 69, 71, 74, 78, 80, 101,
102, 114, 115,117, 129, 131, 133, 185, 189: Deutsche Leberstiftung; Seite 11, 44, 54, 102: Franz-Josef
Vonnahme, Hameln; Seite 35 (oben): Jochen Wedemeyer, Gehrden; Seite 46: Torsten Voigtlinder,
Hannover; Seite 47 (erstes von links): Heiner Wedemeyer, Hannover; Seite 47 (zweites von links):
Benjamin Maasoumy, Hannover; Seite 47 (drittes von links): Matthias Bahr, Liibeck; Seite 58: Tim
Lankisch, Hannover; Seite 99: Andrej Potthoff, Hannover; Seite 121: Thomas Peters, Basel

5., aktualisierte und erweiterte Auflage

© 2025 humboldt

Die Ratgebermarke der Schliitersche Fachmedien GmbH
Hans-Bockler-Allee 7, 30173 Hannover
www.humboldt.de

www.schluetersche.de

Aus Griinden der besseren Lesbarkeit wurde in diesem Buch die minnliche Form gewihlt, nichtsdesto-
weniger beziehen sich Personenbezeichnungen gleichermafien auf Angehérige des minnlichen und
weiblichen Geschlechts sowie auf Menschen, die sich keinem Geschlecht zugehérig fiihlen.

Autoren und Verlag haben dieses Buch sorgfiltig erstellt und gepriift. Fiir eventuelle Fehler kann
dennoch keine Gewihr tibernommen werden. Weder Autoren noch Verlag kénnen fiir eventuelle
Nachteile oder Schiden, die aus in diesem Buch vorgestellten Erfahrungen, Meinungen, Studien,
Therapien, Medikamenten, Methoden und praktischen Hinweisen resultieren, eine Haftung
tibernehmen. Insgesamt bieten alle vorgestellten Inhalte und Anregungen keinen Ersatz fiir eine
medizinische Beratung, Betreuung und Behandlung.

Etwaige geschiitzte Warennamen (Warenzeichen) werden nicht besonders kenntlich gemacht. Daraus
kann nicht geschlossen werden, dass es sich um freie Warennamen handelt. Alle Rechte vorbehalten.
Das Werk ist urheberrechtlich geschiitzt. Jede Verwertung aulerhalb der gesetzlich geregelten Fille muss
vom Verlag schriftlich genechmigt werden.

Lektorat: Dagmar Fernholz, Kéln

Layout: Groothuis, Lohfert, Consorten, Hamburg

Covergestaltung: Kerker + Baum Biiro fiir Gestaltung, Hannover

Satz: Die Feder - Werbeagentur GmbH, Wetzlar

Druck und Bindung: Gutenberg Beuys Feindruckerei GmbH, Langenhagen

Gedruckt mit mineral6lfrei hergestellten Druckfarben und Strom aus erneuerbaren Energien.
Die eingesetzten Klebe- und Bindestoffe entsprechen den derzeitigen Umweltstandards, die
vom RAL Institut fur Gutesicherung und Kennzeichnung gepriift wurden. Die Druckplatten-
entwicklung erfolgte mit reduziertem Einsatz von Chemikalien.



Herausgeberin und Autoren

Die Deutsche Leberstiftung setzt sich mit vielfaltigen Aktivitaten fir
eine bessere Versorgung von Patienten mit Lebererkrankungen ein.

Prof. Dr. med. Heiner Wedemeyer ist Direktor der Klinik Gastroente-
rologie, Hepatologie, Infektiologie und Endokrinologie an der
Medizinischen Hochschule Hannover und koordiniert wissenschaft-
liche Projekte fiir die Deutsche Leberstiftung.

Prof. Dr. med. Markus Cornberg ist stellvertretender Direktor der
Klinik Gastroenterologie, Hepatologie, Infektiologie und Endokrino-
logie an der Medizinischen Hochschule Hannover und medizinischer
Geschaftsfiihrer der Deutschen Leberstiftung.

Prof. Dr. med. Elke Roeb leitet die Gastroenterologie am Universitats-
klinikum und der Justus-Liebig-Universitat in Gielen und ist
Vorsitzende des Kuratoriums der Deutschen Leberstiftung.

Prof. Dr. med. Claus Niederau ist emeritierter Direktor der Klinik fir
Innere Medizin, Katholische Kliniken Oberhausen und ehemaliges
Vorstandsmitglied der Deutschen Leberstiftung.

Prof. Dr. med. Stefan Zeuzem ist Direktor der Medizinischen Klinik 1
des Universitatsklinikums Frankfurt und stellvertretender Vorstands-
vorsitzender der Deutschen Leberstiftung.

Prof. Dr. med. Michael P. Manns ist Seniorprofessor der Medizini-
schen Hochschule Hannover/des Zentrums fiir Individualisierte
Infektionsmedizin (CiiM) und Vorstandsvorsitzender der Deutschen
Leberstiftung.

Alexander Hoffmann ist selbststandiger Journalist und Autor
zahlreicher Sachbiicher.

Bianka Wiebner ist Diplom-Kulturwissenschaftlerin und Haupt-
geschaftsfiihrerin der Deutschen Leberstiftung.

Die Autoren danken ausdrticklich Herrn Prof. Dr. med. Henryk Dancyagier,
der einen mal3geblichen Anteil an der Entstehung und den ersten
Auflagen des Leber-Buches hat.



humb.ldt ...bringt es auf den Punkt.

Alles iiber die Leber - umfassend, aktuell, verstandlich

Die Bedeutung der Leber fiir unsere Gesundheit ist kaum zu Giberschéatzen.
Als zentrales Stoffwechselorgan spielt sie eine entscheidende Rolle bei der
Entgiftung des Korpers - und ist dabei enormen Belastungen ausgesetzt:
Alkohol, Medikamente, Fette und Umweltgifte machen ihr ebenso zu
schaffen wie Infektionen oder die Folgen von Stoffwechselerkrankungen.

Unterstiitzen Sie lhre Leber!

Aber nicht nur eine geschwachte, sondern gerade auch die gesunde Leber
verdient unsere volle Aufmerksamkeit. So erlautert das ,Leber-Buch“ neben der
Funktionsweise des Organs sowie den Diagnoseverfahren und Therapien fiir
Lebererkrankungen auch zahlreiche ganz praktische Wege, die jeder beschreiten
kann, der aktiv etwas fiir die Gesundheit seiner Leber tun mochte.

www.humboldt.de Von den Experten
ISBN 978-3-8426-3043-7 der Deutschen
| ‘ “ ‘ “ Leberstiftung
0

a
a
o
=}
o
)
S
o
N

97"783842"630437




	Front Cover
	Front Flap
	Table of Contents
	Body
	Copyright
	Back Flap
	Back Cover



