ERNAHRUNG UND STOFFWECHSELERKRANKUNGEN BElI KINDERN

~alsch programmierter Stoffwechsel

Forschungen zur frihen Stoffwech-
selpraguny zeigen, duss mutterli-
che Erndhrungsfaktoren bereits
wdhrend der Schwungerschuft
und Stillzeit lebenslunye proyram-
mierte Effekte uuf dus Krankheits-
risiko des Kindes uustben. Zudem
zeigte sich, duss auuch in spdteren
Entwicklunysubschnitten im Kindes-
unhd Jugenddalter hoch eine heygu-
tive metubolische Proyrummieruny
erfolyen kunn,

Mit MetS (metabolisches Syndrom) wird
das gleichzeitige Auftreten von erhéhtem
Blutzucker, erhéhten Blutfetten, Bluthoch-
druck und stammbetontem Ubergewicht
bezeichnet. Mit dem Anstieg von Uberge-
wicht und Fettsucht in den industrialisier-
ten Landern steigt auch das Auftreten des
MetS. Die Folgeschaden wie Diabetes mel-
litus Typ 2 oder Herz-Kreislauf-Erkrankun-
gen gilt es zu vermeiden.

Vorgeburtliche Programmierung

Die Weichen firr das Auftreten oder Ver-
hindern des Risikos, dereinst am metabo-
lischen Syndrom zu erkranken, werden
bereits im Mutterleib gestellt. Die «peri-
natale Programmierung» bezieht sich auf
die Erkenntnis, dass durch &usserliche
Einfllisse Hormone der Mutter beeinflusst
werden, die wiederum die kiinftigen
Funktionsweisen von Organen und Or-
gansystemen des werdenden Menschen
festlegen. Gut erforscht ist der Einfluss
eines (nicht behandelten) Schwanger-
schaftsdiabetes.  Bei  Ubermassiger
Zunahme des Fettgewebes wandern
Immunzellen ein und bilden in den Fett-
zellen Entziindungsfaktoren aus. Da-
durch verdndern sich Stoffwechselvor-
gdnge im Korper der schwangeren Frau
und des Ungeborenen. Beide werden
insulinresistent.

Fette Folgen von Ubergewicht
in der Schwangerschaft

Ubergewichtige Frauen haben ein dop-
pelt so hohes Risiko, einen Schwanger-
schaftsdiabetes zu entwickeln. Prof.
David Ludwig vom Children’s Hospital an
der Harvard-Universitat Uberprifte die
Daten von 513 501 Frauen, die zwischen
1989 und 2003 insgesamt 1 164 750 Kin-
der zur Welt gebracht hatten. Dabei konn-
te nachgewiesen werden, dass die Kinder
von Frauen, welche mindestens 24 kg zu-
genommen hatten, im Schnitt bei der Ge-
burt 150 g mehr wogen als die Kinder von
Frauen, die nur 8 bis 10 kg zugenommen
hatten. Daraus errechneten die Forscher
ein deutlich erhdhtes Risiko, ein Kind mit
Uber 4 kg Gewicht auf die Welt zu bringen,
verglichen mit den Mittern mit norma-
lem Gewichtszuwachs. Ein so hohes Ge-
burtsgewicht zeigt auf, dass sich der Fo-
tus im Mutterleib in einer fir ihn nicht
optimalen Umgebung entwickeln muss-
te. Nach der Geburt wird eine Erndhrung
mit Muttermilch empfohlen. Sie hilft mit,
die Babys schlank zu halten, und mindert
langfristig ihr Risiko, spater Diabetes mel-
litus Typ 2 oder Herz-Kreislauf-Krankhei-
ten zu bekommen.

Weitere kritische Phasen

Doch auch in spateren Entwicklungsab-
schnitten, den sogenannten «kritischen
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Phasen» im Kindes- und Jugendalter,
kann noch eine metabolische Program-
mierung erfolgen. Sie betrifft etwa den
Pubertdtsbeginn. Kinder, die in den ers-
ten beiden Lebensjahren rasch an
Gewicht zunehmen, treten friher in die
Pubertat ein, vor allem, wenn sie bei ihrer
Geburt ein niedrigeres Gewicht (unter
3 kg) hatten.

Als kritische Phase fir eine Stoffwechsel-
programmierung und die Kérperzusam-
mensetzung wird die Zeit zwischen dem
3. und 8. Lebensjahr angesehen. Als wei-
tere kritische Phase gilt die Pubertat
selbst. Neben unzdhligen hormonellen
Verdnderungen ist diese Entwicklungs-
phase durch eine vorlibergehende phy-
siologische Insulinresistenz gekennzeich-
net. Gemdss Studien kdnnte sich eine
Erndhrung mit hoher Blutzuckerwirkung
besonders unglinstig auf die Kérperzu-
sammensetzung von Jugendlichen aus-
wirken und einen vermehrten Fettansatz
fordern. Auch ist dann ein vermehrter
Konsum von gezuckerten Erfrischungs-
getranken mit einem Anstieg des BMl ver-
bunden. Hingegen scheint der Konsum
von Milch keinen negativen Einfluss zu
haben. Bei Jugendlichen hat Milch mégli-
cherweise sogar praventive Eigenschaf-
ten auf das Korpergewicht. Fakt ist, dass
Milch eine gute Quelle fir hochwertige
Eiweisse und verschiedene Mineralstoffe
sowie Vitamine ist. Fett, auch Milchfett, ist
ein wichtiger Geschmackstrager. Deshalb
schmecken vollfette Milchprodukte bes-
ser als Magermilch und Co. Der Kalorien-
unterschied ist jedoch gering: So liefert
ein Glas Vollmilch im Vergleich zu Mager-
milch gerade einmal 20 Kalorien mehr.
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