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Korperzusammensetzung bei Muskelkranken im Vergleich
zu Normalpersonen

K.-H. Krause, P. Berlit, C. Kuhn und C.D. Reimers

Prinzipiell besteht ein grofies Interesse, die Korperzusammensctzung bei Muskclkranken zu
bestimmen; es ist davon auszugehen, daBl durch diec Grunderkrankung im Vergleich zu
Gesunden mehr Fett- und weniger Muskelgewebe vorliegt. Die bisherigen Verfahren zur
Messung der Korperzusammensetzung - hydrostatischc Wigung (Densitometrie) und Mes-
sung von Isotopenverteilungen im Korper - sind fiir routinem#Bige Untersuchungen nicht
brauchbar. Mittels Computertomographie, Kernspintomographie und Sonographie kann der
Umbau in einzelnen Muskelabschnitten visualisiert werden, wobei die Strahlenbelastung bei
der Computertomographie, die hohen apparativen Kosten bei der Kernspintomographie
sowie der enorme zeitliche Aufwand bei der Sonographie zu bedenken sind. Die bioelek-
trische Impedanzmessung ist ein nicht invasives, den Paticnten nicht belastendes, sehr rasch
durchfiihrbares und preiswertes Verfahren, das sich in crnihrungswisscnschaftlichen Studicn
als zuverlassige Mcthode zur Bestimmung der Korperzusammensetzung erwicsen hat (1).

Methodik

Die bioelektrische Impedanzmessung wurde mit dem Body composition Analyzer BIA 101
der Firma Akern/RJL (Florenz, Italien/Detroit, USA) durchgefiihrt. Dabei wird nach Anlegen
von 4 Hautelektroden ein schwacher hochfrequenter Wechselstrom durch den Korper
geleitet; die Widerstandskomponenten (“resistance” und “reactance”) der Leitfghigkeit
("impedance") werden gemessen. Uber dic "resistance” (Ohmscher Widerstand) und dic
"reactance” (kapazitiver Widerstand) kann unter Beriicksichtigung von Geschlecht, Lebensalter
und Korpergewicht die Korperzusammensctzung (Wasser, Magermasse, Fett) errechnet
werden.

Untersucht wurden 31 Minner und 21 Frauen mit Mypopathien (Dystrophia myotonica
4 Minner (M), 7 Frauen (F); Muskeldystrophic (MD) vom Glicdergiirteltyp 6 M, 3 F;
fazioskapuloperonidale MD 7 M, 1 F; x-chromosomalc MD Typ Becker-Kiener 3 M, Typ
Duchenne 1 M; Ophthalmoplegia plus 4 M, 3 F; mitochondriale Myopathie 1 F; kongenitale
MD Batten Turner 1 F; nekoritisierende Myopathie 1 M; distale Myopathie 1 M; Ein-
schluBkodrperchenmyositis 2 M; Myositis 2 M, 6 F). Der Vergleich erfolgte mit 30 gesunden
Minnern und 25 Frauen. Dabei wurden fiir dic beiden Normalkollektive Regressionsglci-
chungen 3. Ordnung berechnet, die den Fetigehalt (in %) mit Grofie, Korpergewichtund Alter
korrelierten. Fiir die Manner und Frauen mit Myopathien wurde dann jeweils der Fettgehalt
unter Berticksichtigung der iibrigen Parameter mit dem Whitney-Mann-Test verglichen.
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Ergebnisse

Der prozentuale Fettgehalt der Manner mit Myopathien betrug bei einem Alter von 41,9
+/-15,3 Jahren (x +/- s.d.), einem Korpergewicht von 71,5 +/- 17,4 kg und einer Korpergroe
von 172,7 +/- 12,9 cm 29,8 +/- 9,2 %. Bei den Miannern des Kontrollkollektivs lagen die
entsprechenden Werte bei 15,7 +/- 5,2 % fiir den Fettgehalt, 38,9 +/- 13,0 Jahren fiir das
Lebensalter, 76,1 +/- 11,6 kg fiir das Korpergewicht und 175,2 +/- 7,5 fiir die K6rpergroBe.
Der Unterschied im Fettgehalt war mit einem P < 0,001 signifikant (Whitney-Mann-Test,
zweiseitig). Bei den Frauen mit Myopathie lag der Fettgehalt bei einem Alter von 49,1 +/-
17,2 Jahren, bei einem Korpergewicht von 57,2 +/- 10,1 kg und einer KorpergroBe von 161,1
+/- 5,4 cm bei 30,5 +/- 6,2 %. Fiir die gesunden Frauen betrugen diese Werte 26,1 +/- 5,2 %
fiir den Fettgehalt, 44,6 +/- 17,6 Jahre fiir das Lebensalter, 599 +/- 10,4 kg fiir das
Korpergewicht und 162,5 +/- 4,4 cm fiir die KorpergroBe. Der Unterschied im Fettgehalt war
zum Niveau P < 0,01 signifikant (Whitney-Mann-Test, zweiseitig). Dabei lagen die pro-
zentualen Fettgehalts-Werte bei den Frauen im Mittel um 3,5, bei den Méannern um 8,2
Standardabweichungen iiber den fiir das gesunde Kollektiv ermittelten Normen.

Diskussion

Als Ergebnis ist somit festzuhalten, daB sich sowohl Minner als auch Frauen mit Myopathien
in ihrem mit Hilfe der bioelektrischenn Impedanzmessung ermittelten Fettgehalt deutlich
von dem eines Normalkollektivs unterschieden. DaB dabei die Unterschiede bei den Ménnern
noch erheblich grofer waren als bei den Frauen, konnte dadurch erklart werden, daB bereits
die gesunden Frauen einen wesentlich hoheren Fettanteil aufweisen als die Manner, so dal
die Abweichungsméglichkeit nach oben begrenzt sein diirfte. Nachdem erste Untersuchun-
gen (2) Hinweise auf eine Abhéngigkeit der Erhohung des Fettgehaltes vom Schweregrad der
Myopathien ergeben haben, konnte diese Methode fiir die Verlaufsbeobachtung, gegebe-
nenfalls auch fiir die Evaluierung von Therapieeffekten, durchaus von Wert sein. Entspre-
chende Untersuchungen an einem gréBeren Patientenkollektiv, das dann auch hinsichtlich
moglicher Unterschiede der Fettanteile bei den verschiedenen Myopathien iiberpriift werden
sollte, erscheinen nach den bisherigen Resultaten von groBem Interesse.
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