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Was hilft wirklich
beim Abnehmen?

Manche schwéren auf Kaugummis,
die angeblich das Hungergefiihl
mindern. Leider haben zwei aktu-
elle Studien nachgewiesen, dass es
sich um eine Selbsttauschung
handelt. In der ersten Untersuchung
mussten 44 Testpersonen vor
dem Essen Kaugummis in
., verschiedenen Geschmacks-
/5 sorten zu sich nehmen
[Swoboda C, Temple JL.
Eat Behav 2013; 14: 149-56]. Die aufgenom-
mene Kalorienzahl lief3 sich dadurch nicht
beeinflussen, bei Pfefferminz al3en die Pro-
banden sogar weniger Obst. In der zweiten
Untersuchung sollten 54 Testpersonen eine
Woche lang vor jeder Mahlzeit Kaugummis
mit verschiedenen Zusdtzen wie Guarana
und Griintee-Extrakte zu sich nehmen, die
angeblich appetitsenkend sein sollen [Zen-
trale Ergebnisse des DFG/AiF-Clusterprojek-
tes ,Fettwahrnehmung und Séttigungsre-
gulation”, 2009-2012]. Es lief3 sich so die
Anzahl der Zwischenmahlzeiten vermin-
dern, aber die Kalorienzufuhr und das Kor-
pergewicht @nderten sich liber diese Zeit-
spanne nicht — nur dass sich wie schon bei
derersten Untersuchung der Obstverbrauch
verringerte.
Wissenschaftler der Deutschen Forschungs-
gemeinschaft untersuchten zuséatzlich den
Einfluss verschiedener Fettsorten auf das
Sattigungsgefihl. Die Testpersonen erhiel-
ten Uber ein Vierteljahr ergdnzend zu ihrer
Uiblichen Erndhrung ein Pfund mageren
Joghurt, der entweder zusétzlich Schweine-
schmalz, Butter, Raps- oder Olivendl
enthielt. Das beste subjektive und auch
messbare Sattigungsgefihl erzielte Oliven-
6l — denn hier konnte auch die héchste
Konzentration an Serotonin, eine Art Satti-
gungshormon, gefunden werden. In dieser
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Fundstlicke

Dr. med. Ulrich Mutschler, Chefredakteur

Gruppe blieben auch der Kérperfettanteil
und das Koérpergewicht unverandert.

Sehvermdgen bei
Friihchen

Offensichtlich beeinflusst eine ausreichen-
de Gewichtszunahme das Retinopathie
(ROP)-Risiko bei Friihgeborenen. In einer
US-amerikanischen Multicenterstudie der
Harvard Medical School wurde bei 1.706
Frihgeborenen (mittleres Gestationsalter
28 Wochen; mittleres Geburtsgewicht
1.016 g) der Gewichtsverlauf mit ersten
Symptomen einer ROP korreliert [Wu Cet al.
Arch Ophthalmol 2012; 130: 992-9]. Bei 75 %
der Kinder, die in den ersten drei Wochen
deutlich zu wenig zunahmen, wurden
Hochrisikofélle fiir eine ROP identifiziert mit
einem negativen Vorhersagewert von
99,7 %. Aber nicht nur eine Retinopathie,
auch eine generell gestorte Gehirnentwick-
lung friihgeborener Kinder kann den Visus
verschlechtern. Eine Studie aus Danemark
verglich eine Gruppe von 178 Kindern vor
der 28. SSW mit 56 Reifgeborenen [Slids-
borg C et al. Arch Ophthalmol 2012; 130:
1410-7]. Ein Verdacht auf zerebrale Entwick-
lungsdefizite stellte sich als unabhangiger
und primarer Risikofaktor flir spatere Einbu-
Ben bei der Sehfahigkeit im Vorschulalter
heraus. Dass eine abgelaufene ROP fir sich
allein nicht immer eine ausreichende Erkla-
rung furr den schlechteren Visus bei Frih-
chen bietet, ist auch die personliche Erfah-
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rung vieler Augenarzte. Daher sollteim Alter
von sechs, spatestens nach zwolf Monaten,
das Sehvermogen der Kinder noch einmal
unabhdngig von einer Retinopathie getes-
tet werden.

Der Winter 2012/2013
und seine Viren

Nicht nur die ,Normalbevol-
kerung” stohnte Uber die
Lange des vergangenen
Winters und seine Epidemi-
en in Schulen und Betrie-
ben. Auch junge Kinder und
viele Kinderkliniken hatten
unter RSV- und Influenza-
Wellen zu leiden. An man-
chen Tagen waren die Stati-
onen beim Rettungsdienst
wegen Uberfiillung ,abge-
meldet”. Die Kohortierung
infizierter Kinder war dann
besonders schwierig, wenn weder RSV-
noch Influenza-Schnelltests einen Erreger
anzeigten. Vermutlich handelte es sich dann
um das humane Metapneumovirus (HMPV),
das erstmals 2001 von Virologen der Eras-
mus Universitat Rotterdam nachgewiesen
worden war. In den USA ist es bei Kindern
inzwischen der zweithdufigste Erreger der
Bronchiolitis.

Bei einer Untersuchung des Center for Di-
sease Control wurden Gber 10.000 Kinder
mit unteren Atemwegsinfektionen unter-
sucht [Edwards KM. N Engl J Med 2013; 368:
633-43]. Bei 7 % der ambulant und 6 % der
stationdr behandelten Kindern wurde
HMPV als Erreger entdeckt. Der Erkran-
kungsgipfel ,hinkt” etwa vier Wochen den
RSV-Infektionen hinterher; klinisch lassen
sich die Erreger nicht voneinander unter-
scheiden. Ein hollandisches Team hat be-
reits einen Lebendimpfstoff entwickelt, der
zurzeit in einer Phase-I-Studie getestet wird.
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