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Lebensstildnderung senkt Risiko
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Studienziele

Erhohte Nuchternblutzuckerwerte und erhohte Blutzucker-
werte nach oraler Glukosebelastung gehen haufig einem Dia-
betes mellitus Typ 2 voraus, kénnen sich im Laufe der Zeit
aber auch wieder normalisieren. Mit dieser Studie sollte tiber-
priift werden, ob dazu ein Programm zur Anderung der Le-
bensfiihrung oder die Verabreichung von Metformin (Gluco-
phage ® u.a.) geeignet sind.

Methoden

Die randomisierte Studie umfasste 3'234 Personen ohne mani-
festen Diabetes, jedoch mit erhohten Blutzuckerwerten im
Nuchternzustand und nach Glukosebelastung. Sie erhielten
entweder tiglich 2mal 850 mg Metformin oder Placebo. In
beiden Gruppen wurden zudem Standardempfehlungen zur
Lebensfiihrung abgegeben. Mit der dritten Gruppe wurde ein
Intensivprogramm  durchgefiihrt. Dieses hatte zum Ziel, die
Lebensweise so zu dndern, dass die Beteiligten jede Woche
mindestens zweieinhalb Stunden kérperlich aktiv waren und
dass ihr Korpergewicht um wenigstens 7% abnahm. Primérer
Endpunkt war das Auftreten eines Diabetes mellitus Typ 2.

Ergebnisse

Die Teilnehmenden waren durchschnittlich 51 Jahre alt, zwei
Drittel waren Frauen. Sie wurden im Mittel wéhrend fast 3
Jahren beobachtet. Zu Beginn betrug der mittlere Korper-
Massen-Index 34. Fir die Entwicklung eines Diabetes fand
sich in der Placebogruppe eine kumulative Inzidenz von 11
Fallen auf 100 Personenjahre, in der Metformin-Gruppe von
knapp 8 Fillen und in der Gruppe mit dem Intensivprogramm
von knapp 5 Féllen. Im Vergleich mit der Placebogruppe senk-
te das Intensivprogramm das relative Risiko der Entwicklung
eines Diabetes also um 58%, die Metforminbehandlung dage-
gen nur um 31%.

Schlussfolgerungen

Bei Personen mit erhohtem Nuchternblutzucker und patholo-
gischer Glukosetoleranz fiihrte eine Veranderung der Lebens-
fuhrung und die Behandlung mit Metformin zu einer Vermin-
derung der Diabetes-Inzidenz. Dabei war die Verdnderung
der Lebensfiihrung wirksamer als die Behandlung mit Met-
formin. (TW)

Die beiden vorliegenden Studien untersuchen Risikofakto-
ren fiir die Entwicklung eines Typ-2-Diabetes bzw. Moglich-
keiten der Prdvention dieser Krankheit:

In der ersten Studie wurden zwei Erndhrungstypen defi-
niert: «prudents bzw. «westerny. Der «westerns-Typ war
mit einem erhéhten Risiko, an einem Typ-2-Diabetes zu er-
kranken, verbunden. Ubergewicht und ungeniigende kér-

perliche Aktivitit bleiben bedeutungsvolle Risikofaktoren.

Aber: ein Apfel zu viel scheint aus dieser Sicht deutlich we-
niger geféhrlich als 11-12 Pommes-Chips.

Die Resultate des «Diabetes Prevention Programy» bestéti-
gen die Ergebnisse einer kiirzlich veréffentlichten finni-
schen Studie in erstaunlicher Weise.1 Bei Personen mit ge-
storter Glucose-Toleranz ldsst sich durch «lifestyle»- Mass-
nahmen das Risiko, einen Diabetes mellitus zu entwickeln,
signifikant reduzieren. Ein ebenfalls untersuchter Effekt von
Metformin war etwas geringer. Bei eher tieferem Kérper-
Massen-Index (24-30) waren «lifestyle»- Massnahmen ein-
deutig iiberlegen. Zusammenfassend sind «lifestyles-Mass-
nahmen nicht nur das A und O der Diabetestherapie, son-
dern auch der Diabetespravention.
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