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in Waisenhaus im 19. Jahrhundert:
Alle Kinder erhalten dasselbe Essen
und dieselbe Pflege, doch ein Teil
wird vom Heimpersonal mit emoti-
onaler Fiirsorge bedacht, die andere
Hilfte nicht. Wihrend die Kinder in der ersten
Gruppe altersentsprechend wachsen, bleiben die
Kinder der zweiten Gruppe im Schnitt kleiner.
Studien wie diese sind aus ethischen Griinden
heute nicht replizierbar. Doch der Humanbiologin
Prof. Dr. Christiane Scheffler zufolge ist das Pha-
nomen ,psychosozialer Kleinwuchs“ heute wie
damals bei schwer vernachlissigten Kindern zu
beobachten. Sobald sie jedoch das psychisch belas-
tende Umfeld verlassen und in eine Pflegefamilie
kommen, holen sie auf und wachsen rasant. ,Wir
brauchen als Menschen emotionale Zuwendung,
damit wir uns wohlfithlen — und wachsen®, so die
Forscherin. Gemeinsam mit dem Pidiater Micha-
el Hermanussen hat Christiane Scheffler das Buch
,Groflenwahn. Zur Evolution biologischer Signa-
le im sozialen Miteinander“ geschrieben. Darin
argumentieren die beiden, dass nicht allein Gene-
tik und Erndhrung beeinflussen, wie grofl wir
werden — sondern auch soziale Umstinde.

Mangelernihrung und Kleinwuchs

Physiologisch betrachtet sind es Hormone,
die unser Wachstum steuern. Die Forschen-
den gehen davon aus, dass die Ursache fiir den
Zusammenhang zwischen Umweltfaktoren und
dem Wachstum im Hypothalamus, einem Teil
des Zwischenhirns, liegt. Der Hypothalamus
gibt iiber Blutgefifle sogenannte Releasing-Hor-
mone an die Hirnanhangsdriise ab, wodurch
wiederum die Freisetzung weiterer Botenstoffe,
wie Stress- oder Sexualhormone, gesteuert wird.
Sie bereiten uns auf eine erhéhte Belastung vor
oder sorgen fiir die Reifung von Eizellen. Aber
auch Wachstumshormone wie Somatropin und
der insulinihnliche Wachstumsfaktor 1 (IGF-1)
zihlen zur Gruppe der Releasing-Hormone und
werden der emotionalen Situation entsprechend
mit ausgeschiittet. Sie wirken auf das Wachstum
der Epiphysenfugen, die sich in den langen Roh-
renknochen in den Armen und Beinen befinden.
Sobald sich dieser Zwischenraum schlieflt, haben
wir unsere endgiiltige Kérperhohe erreicht. Das
ist bei Midchen mit 16 bis 18 Jahren, bei Jungen
mit 21 bis 22 Jahren der Fall. Die Forschung geht
davon aus, dass Stress, wie ihn beispielsweise
schwer vernachlissigte Kinder erfahren, die Aus-
schiittung der Wachstumshormone beeinflusst.

Schon im Kindesalter begegnen uns Gro-
Renvergleichskurven, sogenannte Perzentildia-
gramme, mit denen Arzte bestimmen, ob wir
ynormal“ grof sind oder ob eine Krankheit vor-
liegen konnte. Liegt das Wachstums eines Kindes
beispielsweise auf der dritten Perzentile, sind
nur drei Prozent aller Kinder noch kleiner — und
dann sollten Kinderirzt*innen mogliche Ursa-
chen abkliren. Fir die Wachstumskurven der
Weltgesundheitsorganisation (WHO) wurden
Korperhéhen von Kindern aus aller Welt ausge-
wertet. Dieser Klassifikation entsprechend sind
weltweit rund 150 Millionen Vorschulkinder zu
klein — und gelten automatisch als unterernihrt.
,Unstrittig ist, dass es Hunger auf der Welt gibt,
und dass Mangelernihrung dazu fithrt, dass
Kinder wenig wachsen*, sagt Scheffler. ,Wir kri-
tisieren jedoch die WHO-Klassifikation, die der
Einfachheit halber geringe Korpergrofen und
Unterernihrung gleichsetzt. Damit werden viele
Menschen pathologisiert.“

Auch in der Forschung werde immer wieder
Erndhrung als ausschlaggebend fiir das Wachs-
tum beschrieben. Zudem finde sich regelmifig
die Behauptung, dass ,kleine Menschen eine ver-
minderte korperliche, neurologische und spiter
wirtschaftliche Leistungsfihigkeit* hitten. Grofie-
re Kinder seien angeblich mit besseren kognitiven
Fihigkeiten ausgestattet und verdienten auch als
Erwachsene mehr Geld. In ihrem Buch fragen die
Forschenden polemisch, ob demnach italienische
Minner, die im Schnitt 177 Zentimeter grof$ sind,
diimmer seien als die durchschnittlich 184 Zenti-
meter groflen niederlindischen Minner, obgleich
es in beiden Lindern genug zu essen gebe.

Sind 150 Millionen Vorschulkinder weltweit
also tatsichlich unterernihrt? Um das zu iiber-
priifen, sind Scheffler und Hermanussen ins
indonesische Westtimor gereist. Dort sind 50 Pro-
zent der Kinder kleiner als die WHO-Referenz.
Die Menschen in Westtimor gelten als , stunted*,
zeigen also medizinisch gesehen Wachstums-
stérungen. ,Wir konnten jedoch innerhalb der
Population keinen Zusammenhang zwischen
Korpergrofe und Unterernihrung finden®,
berichtet Scheffler. Stattdessen seien die Kin-
der, die im internationalen Referenzrahmen als
zu klein gelten, sportlich am fittesten gewesen
und hitten auch bei den Schulleistungen nicht
schlechter abgeschnitten. Dies spricht aus Sicht
der Forschenden eindeutig gegen Mangelernih-
rung als Ursache fiir die geringere Kérperhohe.
Dafiir sei vielmehr die fehlende soziale Mobilitit
verantwortlich.
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Wir werden immer grofier ...

Scheffler und Hermanussen zufolge sind niamlich
die gesellschaftlichen Aufstiegschancen ein wich-
tiger Faktor bei der Frage, wie groR Menschen
werden. Um diese These zu untermauern, haben
die Forschenden auch historische Daten herange-
zogen und sich die Kérpergroflen deutscher Sol-
daten vom 19. bis zum Ende des 20. Jahrhunderts
angesehen. ,Von der Mitte des 19. Jahrhunderts
bis 1914 tat sich wenig, die Menschen blieben
relativ klein. In den 1920er Jahren wurden die
Menschen dann extrem grof3. Denn in der Weima-
rer Republik gab es mehr Méglichkeiten, gesell-
schaftlich aufzusteigen®, sagt die Forscherin. In
den 1930ern wurden die Kinder erwachsen, die als
Siuglinge und Kleinkinder die Hungerjahre 1916
bis 1919 erlebt hatten. , Diese Kohorten waren klei-
ner als die vorangegangenen und nachfolgenden,
aber trotzdem um mehrere Zentimeter grofer, als
Kohorten, die in der Zeit vor dem Ersten Weltkrieg
das Erwachsenenalter erreicht hatten. Nach einer
erneuten hungerbedingten Stagnation zum Ende
des Zweiten Weltkriegs verzeichnen wir in West-
und Ostdeutschland gleichermaflen einen siku-
laren Trend, das heif3t eine stetige Zunahme der
Korperhohe, was auf Demokratisierung einerseits
und soziale Mobilitit andererseits zuriickzufiih-
ren ist“ Die These: Je mehr Aufstiegschancen eine
Gesellschaft biete, desto eher orientierten sich
untere Schichten an der GréRe der oberen Schich-
ten. ,Wenn sich hierarchische Strukturen etwa
durch Demokratisierungsprozesse auflgsen, reali-
sieren Jugendliche, dass sie die Chance auf soziale
Mobilitit haben. Sie wachsen und schieben damit
auch das Wachstum der Jugendlichen mit einem
besseren Zugang zu Ressourcen an.“ Dadurch
werde die Population insgesamt grofier.
Mindestens ebenso erstaunlich ist die Beobach-
tung, dass die ostdeutschen Rekruten innerhalb
der ersten Jahre nach der Wende zwei Zentimeter
aufgeholt und sich damit an die westdeutschen
Soldaten angepasst hitten. , Das ist enorm¢, sagt
Scheffler. Zu erkliren sei dies durch den ,Com-
munity-Effekt“, wonach sich das Wachstum von
Kindern und Jugendlichen an ihr soziales Umfeld
anpasse: und zwar an die eigene Familie, aber auch
an die Peers in Kita und Schule. So zeigte eine Stu-
die, dass die Variabilitit der Kérpergréfie vor dem
Kita-Eintritt grofer ist als danach: Die Gréfenun-
terschiede der Kinder sind innerhalb eines Jah-
res in derselben Kita-Gruppe geschrumpft. ,Die
kleinen wachsen potenziell eher an die gréferen
Kinder heran.“ Dies sieht Scheffler auch in einer
Studie zur Kérperhohe von Kindern mit vietname-

sischem Migrationshintergrund in Deutschland
bestitigt. Die Tochter viethamesischer Migran-
ten der ersten Generation waren vier Zentimeter
grofer als thre Miitter, die S6hne iiberragten ihre
Viter um acht Zentimeter. Dies bezeichnet die
Humanbiologin als ,strategische Wachstumsan-
passung®, hinter der sich der Wunsch verberge
,dazuzugehoéren®. Denn: ,Aus der Soziologie wis-
sen wir, dass groflere Menschen statistisch gese-
hen mit hoheren Positionen und mehr Geld, Kom-
petenz und Dominanz assoziiert sind. Das wird so
akzeptiert und auch indirekt forciert“ Aus dem
Tierreich sei dieser Zusammenhang schon lange
bekannt. ,Es ist eine tiefe evolutionsbiologische
Wurzel, aber mit unserer Kulturfihigkeit sind
wir natiirlich flexibler. Nicht jeder grofle Mensch
ist automatisch erfolgreich und natiirlich kénnen
kleinere Personen genauso viel erreichen.“ Es geht
also nicht um eine Art biologisches Grundgesetz,
sondern um eine statistische Auffilligkeit.

Unbegrenztes Wachstum?

In den Niederlanden leben derzeit die groften
Menschen der Welt. Die Forschung vermutet neben
einem funktionierenden Gesundheitssystem und
einer ausgewogenen Ernihrung auch geringe
soziale Unterschiede als Griinde fiir diesen Trend:
Mitte des 19. Jahrhunderts waren die Niederlinder
durchschnittlich 163 Zentimeter grof, innerhalb
von sieben Generationen ist die Durchschnittsgrs-
e um mehr als 20 Zentimeter gestiegen. Scheff-
ler zufolge ist diese Entwicklung nicht rein gene-
tisch zu erkliren, sondern geht auch mit den biir-
gerlichen Rechten einher, die 1848 im Rahmen der
parlamentarischen Monarchie eingefiihrt wurden.
Zunehmend sind Stimmen wie die von Scheffler
und Hermanussen zu héren, die nicht allein Gene-
tik, Erndhrung und die medizinische Versorgung
als Griinde fiir die Zunahme der Kérpergrofie in
den Industrienationen betrachten. Noch ist aber zu
wenig iiber die Einfliisse von Umweltfaktoren auf
unseren Hormonhaushalt bekannt, um den siku-
laren Trend abschlieRend zu erkliren.

Zuletzt verzeichneten die Niederlande iibrigens
keinen Anstieg der Kérperhshe mehr. , Die Zunah-
me der Korpergrofle in den vergangenen Jahrzehn-
ten ist als Adaptionsmechanismus innerhalb eines
genetisch vorgesehenen Rahmens zu verstehen,
der biomechanisch irgendwann ausgeschopft ist*,
sagt Christiane Scheffler. ,Ab einer bestimmten
Korpergrofle werden zum Beispiel Herzprobleme
wahrscheinlicher. Immer grofer zu werden macht
biologisch gesehen keinen Sinn.“
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