Kalorienreduzierte Diaten:

Glykamische Last nicht entscheidend fir Langzeiterfolg

Angesichts der stetigen Zunahme von Ubergewicht und Adipositas wurden in den letzten
Jahren intensive Anstrengungen von Seiten der Wissenschaft unternommen,
verschiedenartige Diatstrategien auf ihre Wirkung zu untersuchen. Uber den Effekt der
Kalorienrestriktion hinaus wurde der Fokus zunehmend auf den Einfluss der
Makronahrstoffverteilung, des Glykadmischen Index (Gl) oder der Glykdmischen Last (GL)
gelegt. Allerdings konnte bislang kein einhelliger Konsens dartber erzielt werden, ob ,Low-
Carb*- Diaten oder ,Low- GL"- Diaten auch einer langfristigen Gewichtskontrolle gerecht
werden.

Ein Forscherteam der Tufts University Boston flhrte dazu jingst eine randomisierte
kontrollierte Studie durch und verglich bei 34 gesunden Ubergewichtigen Personen im Alter
von 24 — 42 Jahren die Langzeitwirkung von zwei kalorienreduzierten Didten mit
unterschiedlicher Makronahrstoffverteilung und glyk&mischer Last (Tagliche GL: Taglicher
Gl x Verflgbare Kohlenhydrate in g/ 1000 kcal).
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Darstellung 1. Zusammensetzung Makronéhrstoffe

Einer siebenwdchigen Eingangsphase zur Gewichtsstabilisierung folgte eine sechsmonatige
kontrollierte Interventionsperiode, die mit einer 30%igen Kalorienreduktion im Vergleich zur
Eingangsphase einherging. Dabei wurden die Teilnehmer entweder einer Diat mit niedriger
GL (45,4 g/1000 kcal) oder hoher GL (118,3 g/1000 kcal) zugewiesen, wobei auch der
Glykédmische Index (52,4 vs. 85,6) und die Zusammensetzung der Makrondhrstoffe variierte
(s. Darstellung 1.). Mithilfe einer diatologischen Einschulung sollten die Teilnehmer Uber
weitere sechs Monate die jeweilige Diat unter freien Bedingungen selbststandig
weiterfihren. Am Ende der einjahrigen Untersuchungszeit stellte sich heraus, dass die
prozentuelle Abnahme des Korperfetts und des Koérpergewichts in beiden Gruppen



signifikant war, ohne dass jedoch ein signifikanter Unterschied zwischen den verordneten
Diaten sichtbar wurde. (Darstellung 2.). Ein signifikanter Benefit konnte im Laufe des Jahres
ansonsten flr metabolische Parameter wie Triglyzeride, Insulin, Gesamt-, HDL- und LDL-
Cholesterin beobachtet werden, wobei sich auch hier die verordneten Diaten in ihrer
Wirkung nicht signifikant voneinander unterschieden.
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Darstellung 2. Gewichtsverlauf (iber 12 Monate
Baseline: 79 + 12,1 kg (HG) vs. 79,1 £ 9,2 kg (LG)

Konklusion Diese Untersuchung deutet darauf hin, dass weder die Verteilung der
Makronahrstoffe noch die Glykdmische Last einen wesentlichen Einfluss auf den
langerfristigen Nutzen einer Diat zur Gewichtsabnahme nimmt. Primar scheint die
Energiezufuhr resp. die Einhaltung einer Kalorienreduktion den mittleren Langzeiterfolg
einer Erndhrungsform zu bestimmen und sollte daher als Eckpfeiler eines jeden

Gewichtsabnahmeprogramms betrachtet werden.
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Erganzung zu ,,Low- Carb- High Protein*“- Diaten

Das OAIE hat bereits im Jahre 2006 ausfihrlich (iber die Gesundheitsfolgen bis hin zu
moglichen lebensbedrohlichen Komplikationen der Atkins-Diat, einer extremen Form dieses
Erndhrungsmusters, berichtet. Die Autoren Trichopoulou et al. stellten nun in einer rezenten
Untersuchung fest, dass das langerfristige Befolgen einer Diat mit geringem Kohlenhydrat-
und hohem Proteinanteil mit einem erhéhten Gesamtmortalitétsrisiko verbunden ist. Diese
groBB angelegte Kohortenstudie wurde Uber 10 Jahre bei 22 944 gesunden Erwachsenen
durchgeflhrt, deren Erndhrungsmuster mittels Fragebogen erhoben wurde. Auf einer Skala
von 1-19, die das Verhaltnis Kohlenhydrate zu Protein ausdriickt (1= sehr hoher KH-Anteil,
sehr niedriger Proteinanteil; 19= vice versa), zeigte sich, dass ein Anstieg um 5 Einheiten mit
einem 22%igen Anstieg der Gesamtmortalitdt assoziiert ist. Dies entspricht in etwa einer
taglichen Mehraufnahme von Protein um ~ 15 g und einer verminderten
Kohlenhydrataufnahme von ~ 50 g.
Konklusion Diese Studie zeigt klar auf, dass nur langerfristige Beobachtungen den Effekt
von speziellen Didten aufzeigen kdnnen. Entscheidend ist letztlich der Einfluss auf eine
frihzeitige Mortalitat bzw. Langlebigkeit. Eine gesunde Erndhrung muss wohl dem
Menschen alle Chancen auf ein gesundes und langes Leben geben.
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