FUR ARZTE UND THERAPEUTEN

FODMAP-arme Diat

bei Reizdarm-Patienten

Bei Patienten mit Reizdarmsyndrom konnen einige Lebensmittel die Beschwerden
verschlimmern’. Obwohl Kohlenhydrat-Intoleranzen ausgeschlossen wurden,
vertragen die Patienten Lebensmittel nicht, die grol3ere Mengen Fruktose, Laktose
oder Oligofruktose enthalten. Auch Lebensmittel mit einem hohen Gehalt an
Zuckeralkoholen wie Sorbit kénnen die klinischen Symptome verstarken. Eine
Intoleranz gegen Zuckeralkohole liegt aber ebenfalls nicht vor.

Um den betroffenen Patienten zu helfen, haben Ernahrungsexperten in den
vergangenen Jahren das FODMAP-Konzept entwickelt.

Was sind FODMAPs?

FODMAP setzt sich aus den Anfangsbuchstaben der folgenden englischen Worter
zusammen:

Fermentable
Oligosaccharides
Disaccharides
Monosaccharides
And

Polyols

Die Schlagworte stehen fiir:

Von Darmbakterien fermentierbare, also vergarbare...

..Oligosaccharide.
Das sind Mehrfachzucker aus bis zu zehn Zucker-Basiseinheiten. Dazu gehoren die
Fructo-Oligosaccharide (= Oligofructose), die zum Beispiel in Spargel und Lauch



vorkommen, und die Galacto-Oligosaccharide. Kichererbsen, Bohnen und Kohl
enthalten beispielsweise grol3e Mengen an Galacto-Oligosacchariden.

Inulin besteht aus mehr als 90 Fruktose-Einheiten. Damit ist es ist ein

Polysaccharid und fallt nicht mehr in das FODMAP-Konzept. In der

Praxis wird Inulin aber oft in eine FODMAP-arme Ernahrung

einbezogen, dabei kann es bei Reizdarmpatienten starke Blahungen
verursachen und die Beschwerden verschlimmern.

..Disaccharide,

also Zweifachzucker. Dazu gehort vor allem die Laktose, die einige Reizdarm-
Patienten schlecht vertragen. Laktose besteht aus den Zucker-Basiseinheiten
Galaktose und Glukose.

Laktose ist Milchzucker und damit ein naturlicher Nahrungsbestandteil von Milch und
vielen frischen Kasesorten. In gereiften Kasesorten kommt die Laktose meist nicht
mehr vor. Industrielle Prozesse konnen die Laktose auch gezielt aus frischer Milch und
Milchprodukten entfernen. Enthalt ein Lebensmittel weniger als 0,1% Laktose
(weniger als 0,1 g Laktose/100 g Lebensmittel), darf der Hersteller es als ,laktosefrei*
deklarieren?.

..Monosaccharide,

also Einfachzucker. Dazu gehért vor allem die Fruktose, auf die einige Reizdarm-
Patienten reagieren. Honig und Frichte wie Birnen und Mangos sind zum Beispiel
fruktosereich.

Industriell hergestellte Lebensmittel enthalten oft hohe Mengen Fruktose in Form von
Mais-Sirup. Andere Bezeichnungen fur Mais-Sirup sind Glukose-Fruktose-Sirup oder
,high fructose corn sirup”. Durch den Verzehr solcher Nahrungsbestandteile ist der
Fruktose-Konsum in den letzten Jahren stark angestiegen.

Transportmolekuile im Dunndarm-Epithel schleusen die Fruktose ins Blut. Auch
Menschen ohne Reizdarmsyndrom und ohne Fruktose-Unvertraglichkeit konnen
maximal 50 g Fruktose auf einmal Uber die Transportmolekule resorbieren. Nehmen
sie mehr Fruktose zu sich, verbleibt der Rest im Darm und kann auch bei ihnen
Beschwerden ausldsen, die zum Symptomenkomplex des Reizdarmsyndroms
gehoren3,

..and,
auf deutsch ,und®..



..Polyole,

also Zuckeralkohole wie Sorbit, Xylit und Mannit. Sie werden industriell als
SuBungsmittel genutzt und gehoren zu den Zuckeraustauschstoffen. Aber auch
natlrliche Lebensmittel wie Kirschen, Birnen und Apfel enthalten Zuckeralkohole.

FODMAP-Unvertraglichkeit versus Kohlenhydrat-

Intoleranz

Auch wenn sich die klinischen Symptome ahneln, liegen einer FODMAP-
Unvertraglichkeit andere Mechanismen zugrunde als einer "klassischen" Intoleranz
gegen Zucker oder Zuckeralkohole.

Bei der FODMAP-Unvertraglichkeit sind die Enyzm- oder Transportsysteme nicht
geschadigt. Auch das Immunsystem reagiert nicht uber wie bei einer Allergie. Die
FODMAP-Unvertraglichkeit zahlt deshalb nicht zu den klassischen immunologisch,
enzymatisch oder durch Transportproteine verursachten
Nahrungsmittelunvertraglichkeiten. Sie ist auch kein Ausschlusskriterium far die
Diagnose eines Reizdarmsydroms, wie es bei der Diagnose einer Interoleranz gegen
Kohlenhydrate und Zuckeralkohole der Fall ist*

Es sind pathologische Veranderungen des Reizdarms, die eine Reaktion auf FODMAP-
reiche Lebensmittel auslosen kdnnen. Der gereizte Darm zeigt nicht selten eine
Uberreaktion auf FODMAPs, wahrend ein gesunder Darm sie problemlos verarbeiten
kann.

Wie fordern FODMAPs Reizdarm-Beschwerden?

Verschiedene pathologische Veranderungen des Darms kennzeichnen das
Reizdarmsyndrom. Dazu gehoren:

e ein Leaky-Gut-Syndrom,
e eine erhdhte Mastzelldichte und
e eine subklinische Entziindung des Eptihels?,

Die erh6hte Mastzelldichte Iasst die Mengen an Histamin und Mastzell-Proteasen am
Darmepithel im Vergleich zu gesunden Menschen ansteigen. Histamin fordert
Entziindungen und reizt gemeinsam mit den Mastzell-Proteasen die enterischen



Neuronen und Nozizeptoren. In der Folge leiden die Patienten unter viszeraler
Hypersensitivitat*>. Bereits kleine Reize wie geringe Dehnungen der Darmwand l6sen
bei Reizdarm-Patienten Schmerzen aus, wahrend gesunde Menschen die Dehnungen
nicht als schmerzhaft wahrnehmen. Beispiele dafur sind meteoristische Dehnungen
und die Peristaltik.

FODMAPSs reizen den kranken Darm gleich mehrfach und verstarken
Schmerzen, Blahungen und Durchfalle:

e FODMAPs sind osmotisch wirksam: Sie ziehen Wasser aus dem Kérper ins
Darmlumen und begunstigen damit Diarrhden. Der Dehnungsreiz aktiviert
auRerdem die Nozizeptoren und verursacht Schmerzen’. Im gesunden Darm tritt
die Dehnung ebenfalls auf. Da der gesunde Darm aber nicht unter viszeraler
Hypersensitivitat leidet, empfindet er die Dehnung nicht als schmerzhaft.

e Nicht nur die menschlichen Enzyme, auch die Enzyme der Darmbakterien
verstoffwechseln FODMAPs und bilden daraus Gase. Die Gase dehnen den Darm
und I6sen beim Reizdarm-Patienten wieder Schmerzen aus>.

e Die Dehnung der Darmwand verstarkt die ohnehin schon erhdhte Permeabilitat
eines Reizdarms und férdert damit die Entzindung des Darmepithels?.

e Die Dehnung der Darmwand induziert die Degranulation der Mastzellen. In der
Folge werden mehr Mastzell-Proteasen und Entzindungsmediatoren wie Histamin
aus den Mastzellen freigesetzt. Die Reizdarm-Symptomatik verschlimmert sich’.

Eine FODMAP-arme Diat kann bei Reizdarm-Patienten die Reizung des hypersensiblen
Darms vermindern und dadurch die Schmerzen lindern. Parallel lassen Blahungen und
Durchfalle nach. Von Obstipation gepragte Reizdarm-Typen kénnen ebenfalls von
einer FODMAP-armen Ernahrung profitieren, obwohl die genauen Wirkmechanismen
noch nicht klar sind.

Auch der Histaminspiegel im Darm sinkt unter einer FODMAP-armen Diat.
Wissenschaftler fanden die Histamin-Mengen im Darm auf ein Achtel reduziert, wenn
sich Reizdarm-Patienten FODMAP-arm ernahrten>.

FODMAPs sind NICHT gesundheitsschadlich

Auch wenn eine FODMAP-arme Diat die klinischen Symptome bei Reizdarm-Patienten
verbessern kann, sind FODMAPs nicht gesundheitsschadlich. Ganz im Gegenteil. Viele
gesundheitsfordernde Darmbakterien nutzen FODMAPs fur ihr Wachstum. Dazu



gehoren Milchsaurebakterien und Akkermansia muciniphila. Laktobazillen und
Bifidobakterien verstoffwechseln Laktose® und Bifidobakterien ernahren sich
zusatzlich von Galakto-Oligosacchariden’. Die Gabe von Frukto-Oligosacchariden
erhéhte zumindest im Mausedarm die Zellzahlen von Akkermansia muciniphila®,

Wie wissenschaftliche Studien zeigten, vermindert eine FODMAP-arme Ernahrung die
Zahlen von Milchsaurebakterien und Akkermansia muciniphila im menschlichen
Darm®. Deshalb sollten Reizdarm-Patienten nur dann FODMAP-arm essen, wenn sie
von der Zusammensetzung der Darmflora her davon profitieren kénnen.

Nach einer ersten FODMAP-armen Phase ist es wichtig, die Lebensmittel ausfindig zu
machen, die die Reizdarm-Beschwerden besonders verstarken. So mussen die
Patienten nicht auf die ganze Gruppe der FODMAP-haltigen Lebensmittel verzichten.

Die zwei Phasen des FODMAP-Konzepts

Restriktionsphase:

Die FODMAP-arme Diat beginnt mit einer sechs- bis achtwochigen Restriktionsphase,
in der der Reizdarm-Patient unter fachkundiger Anleitung und mit Hilfe von
Lebensmittel-Tabellen die Aufnahme FODMAP-reicher Lebensmittel so gut wie
moglich reduziert,

Der langkettige Ballaststoff resistente Starke ist eine sinnvolle Erganzung zur
FODMAP-armen Ernahrung, da er kaum blaht und nicht osmotisch wirkt. Resistente
Starke erhoht die Zellzahlen gesundheitsfordernder Darmbakterien wie Akkermansia
muciniphila’™ und Faecalibacterium prausnitzii'!, ohne dabei die Reizdarm-
Beschwerden zu verstarken.

Re-Expositionsphase:

Auf die Restriktionsphase folgt die Re-Expositionsphase, in der schrittweise einzelne
FODMAP-reiche Lebensmittel wieder in die Ernahrung aufgenommen werden. Ziel ist
es, die Toleranzgrenze fur die einzelnen FODMAP-reichen Lebensmittel zu bestimmen
und nach und nach wieder einen ausgewogenen Ernahrungsplan zu erhalten.



FODMAP-Vertraglichkeit prifen

Ob FODMAPs bei Reizdarmpatienten Beschwerden auslésen, hangt von der

Zusammensetzung der intestinalen Mikrobiota ab.

Die KyberBiom®-Diagnostik weist den mikrobiellen FODMAP-Typ von

Reizdarmpatienten Uber eine Stuhlprobe nach.

Um kostenlos Auftragsformulare und Versandmaterial zu bestellen, loggen

Sie sich bitte Uber das DocCheck-Symbol am Seitenrand rechts in den

geschlossenen Fachbereich ein. Dort kdnnen Sie unter "Formulare &

Materialien" Auftragsformulare, Versand- und Informationsmaterial

anfordern.
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Verwandte Diagnostik-Parameter

7%

(httos://www.mikrooek.de/laboriaEhotik/fuer- i
aerzte-und-therapeuten/neue-
diagnostik/kyberbiom/)

KyberBiom”

die intelligente Mikrobiom-Diagnostik
(https:/www.mikrooek.de/labordiagnostik/fuer-aerzte-und-therapeuten/neue-
diagnostik/kyberbiom/) mit Resilienz-Index, funktionellen Gruppen und FODMAP-

Typ



https://www.mikrooek.de/labordiagnostik/fuer-aerzte-und-therapeuten/neue-diagnostik/kyberbiom/
https://www.mikrooek.de/labordiagnostik/fuer-aerzte-und-therapeuten/neue-diagnostik/kyberbiom/
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(https:/www.mikrooek.de/labordiagnostik/fuer-
aerzte-und-therapeuten/unklare-
abdominalbeschwerden/kyberplus/)

Abdominalbeschwerden

Die biochemischen Parameter des KyberPlus klaren die Ursachen unklarer
Abdominalbeschwerden (https:/www.mikrooek.de/labordiagnostik/fuer-aerzte-
und-therapeuten/unklare-abdominalbeschwerden/kyberplus/) ab.

(https:/www.mikrooek.de/labordiagnostik/fuer-

aerzte-und-therapeuten/neue-
diagnostik/cystitischeck/)

CystitisCheck

- die neue Diagnostik fir eine phasenabhangige und effektive Therapie der
rezidivierenden Zystitis (https:/www.mikrooek.de/labordiagnostik/fuer-aerzte-
und-therapeuten/neue-diagnostik/cystitischeck/)



https://www.mikrooek.de/labordiagnostik/fuer-aerzte-und-therapeuten/unklare-abdominalbeschwerden/kyberplus/
https://www.mikrooek.de/labordiagnostik/fuer-aerzte-und-therapeuten/unklare-abdominalbeschwerden/kyberplus/
https://www.mikrooek.de/labordiagnostik/fuer-aerzte-und-therapeuten/neue-diagnostik/cystitischeck/
https://www.mikrooek.de/labordiagnostik/fuer-aerzte-und-therapeuten/neue-diagnostik/cystitischeck/
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