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Niedergelassener Kardiologen

Diabetes und Ernahrung

Die Pravalenz des Diabetes mellitus Typ
II nimmt weltweit mit alarmierender Ge-
schwindigkeit zu. Dies fuhrt zu einem
signifikanten Anstieg der vorzeitigen
Morbiditdt und deutlich erhdhten Ge-
sundheitskosten'. Die Therapie besteht
Ublicherweise aus einer Medikation?3
wie auch aus diatetischen Malinahmen,
idealerweise kombiniert mit einem Bewe-
gungsprogramm, welches aber auch an-
dere multiple Gesundheitsaspekte positiv
beeinflusst*.

Wahrend die klassischen Broteinheiten
(1 BE entspricht 12 g Kohlenhydrate) wie
auch die Verteilung auf 6 Mahlzeiten pro
Tag zunehmend in Vergessenheit geraten
sind, etablieren sich neue medikamentose
Therapieansatze, welche diatetische Maf-
nahmen und den damit verbunden Ein-
schnitt an Lebensqualitat relativieren.

Bei der subkutanen Therapie mit Insulin-
injektionen sind kohlenhydratbilanzierte
Mahlzeiten unabdingbar, Diatfehler konnen
schwerwiegende Hypoglykédmien mit allen
daraus resultierenden Komplikationen er-
zeugen. Analoges gilt - wenn auch in mil-
derer Auspragung - fur orale insulinotrope
Antidiabetika (z. B.) Sulfonylharnstoffe.
Insulin gilt als Anabolikum und fiihrt damit
Uberwiegend zu Gewichtszunahme. Ein
Abbau von Fettgeweben ist unter hohen
Insulinspiegeln nicht moglich.

Gewichtsneutral und weniger hypoglyka-
miegeféahrd sind Biguanide und DPP-4
Hemmer. Ein Gewichtsverlust® - sofern er-
winscht - wird nur durch Kalorienreduktion
und sonstige Lifestyleinterventionen zu er-
reichen sein.

Injizierbare Inkretinmimetika, auch als De-
potpraparate zur wochentlichen Applika-
tion verflgbar, vermitteln neben der Blut-
zuckersenkung ein vorzeitiges und lang
anhaltendes Sattigungsgefiihl u.a. durch
verzogerte Magenentleerung. Die meisten
Patienten erleben einen Gewichtsverlust,
ohne das Hungerattacken oder Heilhun-
gerattacken auftreten. In Einzelfallen wur-
den Gewichtsverluste bis zu 17 Kilogramm
beobachtet. Diatetische Malinahmen er-
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Die oral verfigbaren SGLT-2 Inhibitoren
haben einen innovativen und bisher un-
bekannten Therapieansatz. Wahrend In-
suline und die sonst verfiigbaren oralen
Antidiabetika lediglich Glucosemolekiile
aus der Blutbahn innerhalb der Korpers
verschieben, sind nun Stoffwechselwege
verfugbar, welche Glucosemoleklle via
Urin direkt zur Ausscheidung bringen.

Hierdurch werden relevante Kalorienmen-
gen ausgeschieden, so dass hierdurch
Gewichtsverluste von 4-6 Kilogramm rea-
lisierbar sind. Diatische MalRnahmen, wie
eine strenge Kohlenhydratbilanzierung,
sind nicht mehr notwendig. Gleichzeitig
zeigt der EMPA-REG OUTCOME-Tri-
al (42 Landern 7.020 Patienten mit Typ
2-Diabetes) relevante Verbesserungen
bei kardiovaskularen Endpunkten®, insbe-
sondere kam es zu einer Reduktion der
kardiovaskularen Todesfalle von 5,9 auf
3,7 Prozent. (relativ 38 Prozent). Auch die
Gesamtsterblichkeit ging von 8,3 auf 5,7
Prozent zurtick (relativ 32 Prozent).

Diatetische MaRnahmen sind als Lifestyle-
ausdruck en vogue’®®. Bedingen carb til
2:30, vegan, low carb, paleo etc. primar-
praventive Verbesserungen bei Pradiabe-
tes oder sind sie hilfreich bei ,mildem” Typ
II-Diabetes?

Kurioserweise ist eine althergebrachte
Diatform (Mittelmeerdiat) bestehend aus
einer hohen Aufnahme von pflanzlichen
Lebensmitteln wie Obst, Gemise und
Hilsenfrichten, einer maRigen Aufnahme
von Fisch und Milchprodukten und einer
geringen Aufnahme von rotem Fleisch
und Rotwein Uberlegen. Die Auswertung
einer Vergleichsstudie hat ergeben®, dass
sie im Gegensatz zu acht anderen Ernah-
rungsformen am besten geeignet ist, die
Blutzuckerwerte bei Menschen mit Diabe-
tes und Pradiabetes zu verbessern.

Zusammenfassung
Althergebrachte strenge diatetische Malf3-
nahmen verlieren auf3er bei intensivierten
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Insulintherapie an Bedeutung. Neue Anti-
diabetika mit positiven kardiovaskularen
Effekten wie auch Gewichtsverlusten er-
moglichen Erndhrungsweisen, bei denen
das Kalorienzahlen und Bilanzieren von
Kohlenhydraten nicht mehr streng notwen-
dig sind. Die Mittelmeerdiat zeigt in Ver-
gleichsstudien eine deutliche Senkung des
Serumglukosespiegels und HBA1c.
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