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Gewichtszunahmenach
AbsetzenderAbnehmspritze
Mit demWirkstoff Tirzepatid können Über-
gewichtige innert Kürze an Gewicht verlie-
ren.Wird die Arznei abgesetzt, kehren die
Pfunde allerdings wieder zurück. 670 Patien-
tenwurden 36Wochen lang therapiert,
danach erhielt die Hälfte ein Placebo. Diese
Personen nahmen in denWochen darauf
wieder an Gewicht zu. Hochrechnungen
besagen, dass sie etwa zwei Jahre nach
Absetzen der Arznei wieder ihr Ausgangs-
gewicht erreichenwerden («Jama»). Einen
ähnlichen Rebound-Effekt hatteman schon
bei der Vorläufersubstanz Semaglutid, auch
alsWegovy bekannt, beobachtet. Das deutet
darauf hin, dass die «Wunderspritzen»
lebenslang genutzt werdenmüssen. (tlu.)
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Andrea Six

Gestern noch hat der Bodybuilder
mit seinen gestähltenMuskeln
an einemWettkampf teilgenom-
men. Heute sieht alles ganz

anders aus: Seine Beinemögen ihn kaum
tragen, und die Schultern schmerzen. Die
gespenstige Schwäche treibt den 23-Jähri-
gen ins Spital.

Und tatsächlich absolviert dermusku-
löseMann diemedizinischen Testsmit
einer verwunderlichen Kraftlosigkeit.
Den Ärztinnen fällt zudem ein Blutwert
auf, der ungewöhnlich niedrig ist: Der
jungeMann hat einen deutlichen Kalium-
mangel.

Da derMineralstoff für Stoffwechsel-
vorgänge unentbehrlich ist, sollte der
Patient täglichmehrere GrammKalium zu
sich nehmen, wissen dieMedizinerinnen.
Doch der Bodybuilder beteuert, er achte
auf eine kaliumreiche Ernährung, zu der
beispielsweise Bananen und Kartoffeln
gehören können. Nachdem ihn vor einem
halben Jahr bereits eine derartige Attacke
nach einem Sportanlass erwischt hatte,
esse er genügend Kalium. Und vor einem
Wettkampf plane er immerMahlzeiten
mit vielen Kohlenhydraten ein, weil er so
seine Leistung steigernwolle.

Die Ärztinnenwerden hellhörig, als sie
von denwiederholten Schwächeanfällen
und demErnährungsplan erfahren. Der
23-Jährige trägt vermutlich eine Verände-
rung des Erbguts, die eine sogenannte
periodische hypokaliämische Lähmung
hervorruft. Hierbei ist der Kaliumhaus-
halt im Körper gestört. Die Erkrankung
macht sich bei ihmmitMuskelschwäche
bemerkbar, sobald er eine übermässige
Kohlenhydratzufuhrmit der hohenMus-
kelbelastung desWettkampfs kombiniert.

Die Behandlung umfasst den Ersatz der
fehlendenMineralien und passende
Medikamente. DieMedizinerinnen geben
Empfehlungen ab, die der 23-Jährige
allerdings kaum gerne hört: DieMuskeln
soll er künftig nur leicht belasten und
kohlenhydratreiche Kostmeiden.

Quelle: «Swiss Medical Forum», 2023,
Bd. 42, S. 1376.
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Die Vasektomie hat keinen Einfluss auf das sexuelle Erleben.

EinkleinerSchnitt
fürdieMenschheit
Umsicher zuverhüten, lassen sichMänner immerhäufigerunterbinden.Wichtig
ist, dass sie esnichtnurderPartnerin zuliebemachen.VonAdrianRitter

N
ach zwei Kindernwar für
Tobias Grob (Name geändert)
die Sache klar. Seine Ehefrau
und er wünschten sich keinen
weiteren Nachwuchs. Da sie
die Pille nichtmehr nehmen

wollte, verwendeten sie fortan Kondome.
Allerdings nichtmehr lange, 43-jährig ent-
schied sich Tobias Grob für eine Vasekto-
mie – auch Unterbindung genannt. Der
ambulante Eingriff mit lokaler Betäubung
dauert etwa eine halbe Stunde. Dabei wird
bei beiden Samenleitern ein rund zwei Zenti-
meter langes Stück herausgeschnitten und
die Samenleiterendenwerden verschlossen.
So gelangen keine Spermienmehr ins Ejaku-
lat. Entsprechend gilt die Vasektomie als
sicherste Verhütungsmethode für denMann.

Rund 5000Männer lassen sich jährlich in
der Schweiz unterbinden, schätzt Thomas
Luginbühl, Urologe am Spital Uster. An aktu-
ellen Statistikenmangelt es. Luginbühl ver-
mutet, dass Vasektomien in den letzten Jahr-
zehnten leicht zugenommen haben: «Einer-
seits wird die Pille bei Frauen unbeliebter.
Andererseits wollenMänner vermehrt ihren
Teil zur Verhütung beitragen.» Typischer-
weise sind esMänner zwischen 30 und 50
Jahren, die zu ihm in die Praxis kommen.
Männer, die sich schon länger Gedanken
gemacht haben undmeist klar wissen, dass
sie den Eingriff wollen.

WiderlegteMythen
Diese Erfahrungmacht auch JensMund-
henk, Urologe in der Gemeinschaftspraxis
Urologik in Luzern: «Mehr als 90 Prozent der
Männer, die sich über eine Vasektomie infor-
mieren kommen, sind in einer festen Bezie-
hung und haben die Familienplanung abge-
schlossen.» Die Fragen,mit denen sie in die
Praxis kommen, zeigen allerdings, dass
immer noch gewisseMythen rund umdie
Unterbindung kursieren: Ist das sexuelle
Verlangen nachher kleiner?Werde ich Erek-
tionsprobleme haben oder beimOrgasmus
weniger spüren? Die Antwort auf all diese
Fragen: Nein. Die Vasektomie hat keinen Ein-
fluss auf das sexuelle Erleben. Auch der

männliche Hormonhaushalt verändert sich
durch die Unterbindung nicht. In denHoden
werdenweiterhin Spermien produziert –
diese werden aber vomKörper abgebaut.

Die Risiken undNebenwirkungen einer
Vasektomie seien sehr gering, sagen Lugin-
bühl undMundhenk übereinstimmend. Die
Wundheilung nach demEingriff daure nor-
malerweise zwei bis dreiWochen. In sehr
seltenen Fällen könne es zu einer Infektion,
einer schweren Nachblutung oder chroni-
schen Schmerzen an der Operationsstelle
kommen. «In den allermeisten Fällen aber ist
die Zufriedenheit mit demEingriff sehr
hoch», sagt Luginbühl.

Dabei ist vor allem eine gute Beratung vor
demEingriff wichtig. «DerMannmuss sich
bewusst sein, dass es sich grundsätzlich um
einen definitiven Eingriff handelt», soMund-
henk.Wer es sich später anders überlege,
könne zwar operativ die Unterbindung rück-
gängigmachen lassen – allerdings ohne
Garantie, dass es funktioniere.

Umgekehrt ist derMann nicht sofort nach
einer Vasektomie zeugungsunfähig. Ander-
weitige Verhütung ist angesagt, bis Nachkon-
trollen bestätigen, dass sich keine Spermien
mehr im Ejakulat befinden. Das kann einige
Wochen oderMonate dauern.Was in Zeiten
steigender Zahlen von sexuell übertragbaren
Krankheiten nicht vergessengehen darf:
«Auchwenn eine zusätzliche Verhütung
nach der Vasektomie nichtmehr nötig ist,
gilt es, sich in sexuell unsicheren Situationen
mit Kondom zu schützen», soMundhenk.

Die Unterbindung ist neben körperlichen
auchmit psychischen Aspekten verbunden.
Der Urologe Luginbühl hat sich in seiner
Weiterbildung zum Sexologen – zumBerater

zu Fragen der sexuellen Gesundheit – damit
beschäftigt, welchen Einfluss die Unterbin-
dung auf das sexuelle Selbstverständnis des
Mannes hat. In der Sexologie werden dem
Mann zwei geschlechtsspezifische Potenzen
zugeschrieben – die Zeugungsfähigkeit und
die Beischlaffähigkeit. Diesbezüglich stellt
Luginbühl kulturelle Unterschiede fest: Fast
nur Schweizer beziehungsweiseMänner aus
demmittel- undwesteuropäischen Raum
unterziehen sich einer Unterbindung. «In
patriarchalen, vomMann geprägten Kultu-
renwird dieMethode praktisch nicht ange-
wandt. Das Selbstverständnis als Mann ist
dort zu engmit der Zeugungsfähigkeit ver-
bunden», sagt Luginbühl: «Eine Vasektomie
wird als ‹Entmannung› betrachtet.»

Nicht gleich ins Büro
In der westlichen Kultur komme nach der
Phase der Familienplanung der Zeugungs-
fähigkeit keine so grosse Bedeutungmehr
zu. Trotzdem empfiehlt Luginbühl, den
Abschied davon bewusst zu vollziehen. So
rät er zumBeispiel, nach demEingriff nicht
sofort zur Arbeit zu eilen, sondern es ruhig
anzugehen, etwa bei einemGesprächmit
einem Freund oder der Partnerin. «Nicht zu
unterschätzen ist auch, dass derMann bei
einer Unterbindung unweigerlichmit dem
eigenen Altern und der Vergänglichkeit des
Körpers konfrontiert wird», so Luginbühl.

Auch solche Aspekte gehören zur Bera-
tung vor demEingriff. Amwichtigsten aber
sei, dass einMann sich nicht zu einer Unter-
bindung gedrängt fühle und den Eingriff nur
der Partnerin zuliebemache. «Esmuss letzt-
lich sein Entscheid sein», so Luginbühl. Sein
bildlichesMotto: «Nicht ich als Urologewill
denMann in den Operationssaal ziehen,
sondern ermussmich überzeugt dorthin
ziehen.» Entsprechendwarnen Luginbühl
undMundhenk in ihren Beratungen vor Vas-
ektomien in Ausnahmesituationenwie nach
einer Trennung. Der Schritt zum Schnitt will
wohlüberlegt sein. Tobias Grob hat den Ein-
griff nie bereut. DieWundheilung dauerte
bei ihm zwarmehrereMonate. Aber heute
geniesst er die unkompliziertere Sexualität.

Nicht zuunterschätzen
ist auch, dass derMann
bei einerUnterbindung
unweigerlichmit
demeigenenAltern
konfrontiertwird.

5000
Etwa so vieleMän-
ner lassen sich jähr-
lich in der Schweiz
unterbinden.

10%

der betroffenen
Männer wünschen
zu einem späteren
Zeitpunkt eine
Wiedervereinigung
der Samenleiter. Der
häufigste Grund ist
eine neue Partner-
schaft.

Zahlen zur
Vasektomie


