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Metabol i sches  Syndrom

fettarme Proteinquellen empfiehlt, ist
der Anteil an gesättigten Fettsäuren
eher tiefer als in der durchschnittlichen
Schweizer Ernährung. Die bewuss te
Raps- und Olivenöl-Empfehlung führt
zu einer guten n3-Fettsäuren- und Vita-
min-E-Versorgung. Durch den hohen
Obst- und Gemüseanteil werden genü-
gend Vitamin C, Kalium und sekun-
däre Pflanzenstoffe aufgenommen.
Kalzium, Eisen, Zink, B-Vitamine in-
klusive Folsäure und Vitamin D werden
über die Proteinquellen abgedeckt.
Die Low-carb-Diät nach LOGI kann als
ausgewogen bezeichnet werden.

Einzig zur Flüssigkeit fehlen Emp-
fehlungen. 2 bis 2 1/2 Liter ungesüsste
Flüssigkeit pro Tag sind angezeigt. Zur
konkreten Kohlenhydrat-Empfehlung
wird keine Stellung bezogen. Die Posi-
tionierung der Kartoffel im obersten
(ungünstigen) Bereich ist fraglich, da
in Europa die Kartoffeln zu den
Grundnahrungsmitteln zählen und
vor allem in Kombination mit Protein-
und Gemüsequellen verzehrt werden,
was den glykämischen Index massiv
senkt. 

Aus dieser Beurteilung lässt sich
schliessen, dass auch die Low-carb-Diät
eine geeignete Möglichkeit ist, das
Körpergewicht auf eine kardioprotek-
tive Art zu senken und dem Risiko des

metabolischen Syndroms entgegen zu -
wirken. Wie die bereits erwähnte
 Arbeit von Avenell et al. (3) belegt,
sen ken Low-carb-Diäten den Nüch-
ternblutzucker und das HbA1c am
deutlichsten. Für andere kardiovasku -
läre Faktoren gibt es aus den vorlie-
genden Daten bisher keine gesicher-
ten Beweise. Es wird nötig sein, den
Effekt der Low-carb-Diät bezüglich Ge-
wichtsstabilisierung sowie kardiovas-
kulärer Risikosenkung näher zu unter-
suchen und zu belegen.

Fazit

Die Adipositastherapie als Eckpfeiler
einer erfolgreichen Therapie des me-
tabolischen Syndroms kann unter-
schiedlich angegangen werden. Bisher
gilt als gesichert, dass eine erfolg -
reiche Gewichtsreduktion ein Ka lo -
rien defizit erfordert und eine fettredu-
zierte Ernährung einen günstigen
Einfluss auf das metabolische Syndrom
sowie auf die kardiovaskulären Risiko-
faktoren aufweist. Eine kohlenhydrat-
arme Diät senkt den Nüchternblut-
zucker und das HbA1c am
deutlichsten. Der Einfluss dieser Diät
auf andere kardiovaskuläre Faktoren
muss näher abgeklärt werden. Zu beto-
nen ist, dass alle Studien, die Avenell et

al. (3) verwendeten, mindestens 12
Monate durchgeführt wurden. Die aus-
zuwertende Datenmenge nahm aber
nach 12 Monaten rapid ab. Es wird
auch diesbezüglich weitere Studien
brauchen, die eine längere Zeitperi-
ode umfassen und auch den Einfluss
von begleitenden Massnahmen wie
Verhaltenstherapie oder Bewegung be-
urteilen.

Eine erfolgreiche Adipositasthera-
pie bedeutet immer eine langfristige
Ernährungsumstellung. Dies benötigt
Ausdauer und die Fähigkeit unserer
Patienten, die Ernährungsform zu fin-
den, bei der persönlicher Genuss mög-
lich ist. Vielleicht können wir unsere
Patienten in Zukunft mit folgender
Aussage unterstützen:

«Versuche keine Diät , die du nicht
ein Leben lang mit  Freude und Genus s
einhalt en kanns t !» �

Autorin:
Natalie Zumbrunn-Loosli
Dipl. Ernährungsberaterin, Nutrisana GmbH
Praxis für Ernährungsberatung
Wülflingerstrasse 59, 8400 Winterthur

Literatur:
Auf Anfrage bei der Redaktion erhältlich.

Ein Forschungsteam vom US National
Institute on Ageing in Baltimore, Mary -
land, hat in Versuchen mit Rhesusaffen
herausgefunden, dass eine langfristige
Reduktion der Kalorienzufuhr den Alte-
rungsprozess verlangsamt und das
 Risiko für Parkinson reduziert. Die Wis-
senschaftler glauben, dass eine kalori-
enarme Diät Mechanismen auslöst, die
die Gehirnzellen von potenziellen Par-
kinson-Patienten schützen können.

Aus verschiedenen früheren Studien
ist bekannt, dass der normale Alte-
rungsprozess einen Verlust von Ge-
hirnzellen verursacht, welche die
Schlüsselsubstanz Dopamin produzie-
ren. Parkinson beschleunigt offenbar
den Verlust dieser Zellen, was zu den
bekannten Problemen führt. Die Limi-
tierung der Kalorienzufuhr wirkt sich

verlangsamend auf den Alterungspro-
zess aus. In diesem Zusammenhang
wollte das genannte Forschungsteam
an Rhesusaffen untersuchen, ob eine
solche Diät auch die Entwicklung von
Parkinson-Symptomen aufhalten
kann.

Die Versuchstiere erhielten während
sechs Monaten eine Diät mit 30 Pro-
zent weniger Kalorien als die Kontroll-
gruppe. Die Affen unter Diät wiesen
höhere Levels von Dopamin in ihrem
Gehirn auf und zeigten eine bessere
Bewegungskontrolle. Ausserdem hat-
ten sie höhere Niveaus des Wachstums-
faktors GDNF, der die Gehirnzellen
vor der Zerstörung schützt. Die For-
scher schliessen aufgrund dieser Ergeb-
nisse, dass eine langfristige Kalorien -
restriktion das Risiko für Parkinson
reduziert, da die Produktion des schüt-

zenden Wachstumsfaktors aktiviert
wird. Ausserdem wird das Dopaminsys -
tem der Affen vor Umweltgiften ge-
schützt, die mit Parkinson in Verbin-
dung gebracht werden. Der Einfluss
einer Kalorienreduktion auf Patienten
mit fortgeschrittenen Symptomen
müsse aber noch weiter erforscht wer-
den.

Die Parkinson Disease Society be-
zeichnete die Ergebnisse als ermuti-
gend, betonte aber, da es sich noch um
ein frühes Stadium der Forschung
handelt und die Erkenntnisse auf ei-
ner Tierstudie basieren, bleibe abzu-
warten, ob sie sich beim Menschen re-
plizieren liessen. �
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