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Kurz & fundiert

¢ Nieren: Beeinflusst von Adipositas bei KHK und Typ-2-Diabetes

e Sekundaranalyse der randomisierten, kontrollierten CORDIOPREV-Studie

e Welche Ernahrung schiitzt die Nierenfunktion: Mediterrane versus fettarme Diat
e Mittelmeerdiat schiitzt Nierenfunktion bei KHK mit Begleiterkrankungen

MedWiss - Aktuelle Studiendaten aus Spanien zeigen, dass die Kombination aus Adipositas
und Typ-2-Diabetes eine starkere Beeintrachtigung der Nierenfunktion bei Patienten mit
koronarer Herzkrankheit (KHK) verursacht als Typ-2-Diabetes alleine. Eine mediterrane
Ernahrung konnte bei KHK-Patienten mit Begleiterkrankungen die Nierenfunktion
schiitzen, nicht jedoch mit gesunder, fettarmer Ernahrung.

Typ-2-Diabetes (T2D) gilt als unabhangiger Risikofaktor fur chronische Nierenerkrankungen (CKD).
Behandlungsstrategien und die Rolle von Begleiterkrankungen wie Typ-2-Diabetes und starkes
Ubergewicht miissen noch vollstandig geklart werden. Spanische Wissenschaftler haben nun
untersucht, welchen Einfluss Adipositas auf die Nierenfunktion bei Patienten mit T2D und koronarer
Herzkrankheit (KHK) ausiibt. Die Studie zielte aullerdem darauf ab, den effektivsten
Ernahrungsansatz zur Erhaltung der Nierenfunktion zu bestimmen. Hierzu wurden zwei gesunde
Ernahrungsmuster verglichen: die mediterrane Diat (35 % Fett, 22 % einfach ungesattigte
Fettsauren, MUFA, < 50 % Kohlenhydrate) und die fettarme Ernahrung (28 % Fett, 12 % MUFA, >
55 % Kohlenhydrate)

Welche Ernahrungsweise schiitzt die Nierenfunktion?

Zur Klarung der Fragestellung wurden 1 002 Patienten mit KHK und einer geschatzten
glomerularen Filtrationsrate (eGFR = 30 ml/min/1,73 m®) randomisiert einer mediterranen Diat oder
einer fettarmen Diat zugeteilt. Die Patienten wurden je nach Vorhandensein von Typ-2-Diabetes
und/oder Adipositas zu Beginn in 4 Gruppen eingeteilt:

¢ Keine Adipositas/Kein Typ-2-Diabetes
e Adipositas/Kein Typ-2-Diabetes
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e Keine Adipositas/Typ-2-Diabetes
e Adipositas/Typ-2-Diabetes

Die Autoren bestimmten die Nierenfunktion anhand der geschatzten glomerularen Filtrationsrate
(eGFR) und des Albumin-Kreatinin-Verhaltnisses im Urin (WACR) vor und nach 5 Jahren der
Ernahrungsintervention. Ziel war die Senkung des uACR und eine Steigerung oder Stabilisierung
der eGFR.

Randomisiert-kontrollierte Ernahrungsinterventionsstudie mit 1 002 Patienten

Adipositas hatte einen additiven Effekt auf Typ-2-Diabetes: Diese Begleiterkrankung ging mit einem
starkeren Ruckgang der Nierenfunktion einher als dies bei nicht-adiposen Personen mit Typ-2-
Diabetes gesehen wurde. Menschen mit Adipositas/Typ-2-Diabetes hatten zu Beginn der Intervention
die niedrigste eGFR und das hochste uACR (p < 0,05). Nach der Ernahrungsintervention erreichten
Patienten mit Adipositas/Typ-2-Diabetes einen geringeren eGFR-Ruckgang mit Mittelmeerdiat als
mit einer fettarmen Ernahrung (p = 0,014). Dies deutete somit auf eine bessere Stabilisierung der
Nierenfunktion. Die mediterrane Ernahrung, nicht aber die fettarme Ernahrung, reduzierte das
UACR ebenfalls nur bei Patienten mit Adipositas/Typ-2-Diabetes (p = 0,024).

Mediterrane Diat schiitzt Nierenfunktion bei KHK mit Begleiterkrankungen

Bei Patienten mit Typ-2-Diabetes und Adipositas sowie weiteren Stoffwechselkomplikationen war die
Einhaltung einer mediterranen Diat hinsichtlich der Erhaltung der Nierenfunktion vorteilhafter als
eine fettarme Ernahrung. Die Erkenntnisse konnen laut der Studienautoren wertvolle Erkenntnisse
fir die Sekundarpravention von Herz-Kreislauf-Erkrankungen liefern.
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