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MedWiss - Bei der Multiplen Sklerose (MS) lost das eigene Immunsystem entziindliche
Prozesse aus, die das Nervensystem schadigen. Zusatzlich zur medikamentosen Hemmung
des Immunsystems konnen Verhaltensweisen wie die Wahl der Nahrungsmittel einen
entziindungsdampfenden Beitrag zum Krankheitsmanagement leisten. Welche
Ernahrungsformen die Therapie der MS unterstiitzen konnen und worauf bei manchen
dieser Ansatze speziell zu achten ist, wurde in mehreren Studien untersucht.

Bei der Multiplen Sklerose (MS) lost das eigene Immunsystem entzundliche Prozesse aus, die das
Nervensystem schadigen. Zusatzlich zur medikamentosen Hemmung des Immunsystems konnen
Verhaltensweisen einen entziindungsdampfenden Beitrag zum Krankheitsmanagement leisten.
Beispielsweise kann die Ernahrung starker entzindungsfordernd oder antiinflammatorisch wirken.

Ernahrungsformen zur Unterstiitzung bei MS in der Forschung: Vor- und Nachteile

Eine Vielzahl von Studien untersuchte daher, welche Ernahrungsformen die Therapie der MS
unterstutzen konnen - aber auch, worauf bei manchen dieser Ansatze speziell zu achten ist. Ein
Review-Artikel berichtete, dass manche bei der MS angewandten Diaten teils zu restriktiv seien und
sich so ein Nahrstoffmangel an unterschiedlichen Néahrstoffen entwickeln konne.'

Die Swank-Diat setzt den Schwerpunkt auf die Reduktion gesattigter Fettsauren und beinhaltet
besonders Obst, Gemuse und Vollkornprodukte. Bei dieser Ernahrungsform kann sich ein Mangel an
Kalium, Cholin und Vitamin A entwickeln.'

Die Wahls-Diat ist eine modifizierte Paleo-Diat ohne Getreide, Eier, Hillsenfriichte, Milchprodukte
oder verarbeitete Lebensmittel, aber besonders mit Gemise, Friuchten und Innereien. Der
Ausschluss von Getreide kann zu einem Mangel an Kalzium und Vitamin B12 fithren.'

Bei der ketogenen Ernahrung wird gezielt die Kohlenhydratzufuhr stark reduziert und die
Fettaufnahme erhoht. Typischerweise werden dazu Fruchte, manche Gemuse, Hulsenfruchte und
Getreide aus dem Menu gestrichen. Allerdings kann sich dadurch ein Mangel an verschiedenen
Nahrstoffen ausbilden, wie Thiamin, Folsaure, Vitamin A, Vitamin E, Vitamin B6, Kalzium und
Magnesium.’

Die mediterrane Ernahrung ist eine besonders vielfaltige Ernahrungsform, die sich gut im Alltag
umsetzen lasst: Sie beinhaltet Friichte und Gemiise, Niisse, gesunde Olen (speziell Olivensl) und
regelmalSig Fisch. Mangelzustande werden durch diese grofSe Bandbreite typischerweise
ausgeschlossen.'

Ernahrung kann das MS-Risiko beeinflussen und Fatigue lindern
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Die Vorteile einer Anpassung der Ernahrung konnten in mehreren Untersuchungen gezeigt werden.
So fand eine Studie mit 210 483 Personen ohne MS zum Studienbeginn, dass Studienteilnehmer, die
mehr Kohlenhydrate verzehrten, ein um 21 % hoheres Risiko fiir eine MS (Hazard Ratio, HR: 1,21)
hatten als Teilnehmer mit geringerem Kohlenhydratkonsum.’

MS-Patienten mit starker mediterraner Ernahrung hatten zudem eine bessere Denkleistung als
andere, zeigte eine Querschnittsstudie mit 967 Teilnehmern.* Ein systematischer Review mit
Metaanalyse uber 7 Studien fand daruber hinaus, dass vorwiegend mediterran ernahrte MS-
Patienten im Schnitt weniger Schiibe hatten als Patienten mit normaler oder westlicher Ernédhrung.’

Sowohl die Wahls- als auch die Swank-Diat zeigten in einer randomisiert-kontrollierten Studie mit 77
Teilnehmern Verbesserungen von MS-Fatigue-Symptomen uber 24 Wochen, die zu einer reduzierten
funktionellen Beeintrachtigung beitrugen.®

Ernahrungsansatze kombinieren konnte besonders gut unterstiitzen

Experten schliefSen aus der bisherigen Studienlage, dass im Rahmen der ganzheitlichen Behandlung
der MS eine mediterrane Ernahrung einen besonders guten, leicht umzusetzenden Beitrag leisten
kann, bei dem es typischerweise kaum zu Nahrstoffmangeln kommt. Die Reduktion gesattigter
Fettsauren und speziell die Reduktion von Kohlenhydraten scheinen, so zeigen Daten mit anderen
Ernahrungsansatzen wie der Wahls-Diat und der ketogenen Ernahrung, hilfreiche Komponenten zu
sein. Dabei konnte die Qualitat der Kohlenhydrate womoglich wichtiger sein als die Menge: Lieber
Vollkorngetreide als WeifSmehlgeback, moglichst wenig Zucker und gesufSte Getranke, schliefSen
Experten.’” Die reichhaltigen Moglichkeiten der mediterranen Ernadhrung lassen sich zudem nutzen,
zentrale Elemente anderer Ernahrungsansatze zu integrieren, um die eigene Gesundheit besonders
gut zu fordern.?

Weitere Informationen zur MS finden Sie unter https://www.ms-gateway.de/

Mit freundlicher Unterstiitzung der Bayer Vital GmbH
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