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Migraneprophylaxe mit sinCephalea:

Die App fur personalisierte Ernahrung mit stabilem Blutzucker

Management Summary

Eine Ernahrung mit stabilem Blutzucker zeigt einen po-
sitiven Einfluss auf verschiedene Erkrankungen, darunter
Migrane, Ubergewicht und Diabetes mellitus Typ 2. Leit-
idee des Projektes Migraneprophylaxe mit sinCephalea
ist es, Menschen mithilfe einer App darin zu unterst(t-
zen, gesund zu werden und zu bleiben. Der zentrale An-
satzliegtin der Vermittlung des Wissens dartiber, welche
Lebensmittel den Blutzuckerspiegel stabil halten. Die
Herausforderung besteht darin, dass die gleichen Le-
bensmittel unterschiedliche Blutzuckerschwankungen
bei verschiedenen Personen auslosen, sodass eine ein-
heitliche allgemeingdiltige Ernahrungsempfehlung nicht
maoglich ist.

Umsetzung

Eine Ernahrung mit hohen Blutzuckerspiegelschwankun-
gen steht nach aktuellen wissenschaftlichen Studien in
Zusammenhang mit Fettleibigkeit, Diabetes mellitus Typ
2, Migrane, Hautkrankheiten sowie Herzkreislauferkran-
kungen (vgl. Blaak et al., 2012). Ein Ansatzpunkt zur The-
rapie liegt daher auf einer niedrig-glykamischen Ernéh-
rung. Allerdings flihrt dasselbe Nahrungsmittel bei
verschiedenen Personen zu unterschiedlichen Blutzu-
ckerschwankungen. Somit ist eine personalisierte Ernah-
rung notwendig, um niedrige Blutzuckerspiegelschwan-
kungen und die daraus resultierenden positiven Effekten
fur die Gesundheit zu erzielen.

Die Perfood GmbH hat sich zum Ziel gesetzt, fiir diese
Herausforderung Losungen zu entwickeln. Mit der App
sinCephalea adressiert Perfood zunéchst die Indikation
Migrane. Migrane ist aktuell die dritthaufigste Erkran-
kung der Welt (vgl. GBD, 2017) und fuhrte im Jahr 2015
zu direkten Gesundheitskosten in Deutschland in Hohe
von 450 Mio. Euro (vgl. Statistisches Bundesamt, 2015).
Die indirekten Kosten werden sogar auf das bis zu Sie-
benfache geschatzt (vgl. Bloudek et al., 2012). Migréneat-
tacken werden Ublicherweise symptomatisch mit
Schmerzmitteln wie ASS oder Ibuprofen sowie Triptanen
therapiert. Treten die Symptome an mindestens drei
Tagen im Monat auf, liegt eine Indikation fur eine phar-
makologische Migraneprophylaxe vor (DGN, 2018).
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Obwohl Expert:innen eine begleitende nicht-pharmako-
logische Therapie und Prophylaxe empfehlen (vgl. DGN,
2018), ist diese aktuell noch nicht Teil einer strukturierten
Migraneprophylaxe. Dabei deutet die bisherige For-
schung auf eine signifikante Rolle des Glukosestoffwech-
sels bei Migrane hin. Mehrere Studien konstatieren eine
enge Korrelation zwischen Insulinresistenz sowie damit
einhergehenden erhdhten Blutzucker- und Insulinspie-
gelnund Migrane (vgl. Abu-Arafeh et al., 2010; Bernecker
etal., 2011). Erste Studien stellten ferner fest, dass eine
niedrig-glykdmische Erndhrung eine effektive und zuver-
lassige Methode zur prophylaktischen Therapie bei Mig-
rane ist (vgl. Evcili, 2018). Die Auswertung selbst erho-
bener Daten im Projekt Migraneprophylaxe mit
sinCephalea zeigen ebenfalls einen positiven Einfluss
einer niedrig-glykamischen Ernahrung.

Im Jahr 2019 wurde die Entwicklung der sinCepahlea App
begonnen. Neben dieser App hat das Unternehmen die
App MillionFriends entwickelt. In dem MillionFriends-Pro-
gramm wird ohne einen direkten Krankheitsbezug die
individuelle Blutzuckerreaktion der Nutzer:innen ermit-
telt. In der sinCepahlea App findet im ersten Schritt eine
zweiwdchige Auswertung der Blutzuckerreaktionen mit-
hilfe eines kontinuierlichen Blutzuckermessgeréats und
einem in der App geflihrten Erndhrungstagebuch statt
(s. Abb. 7).
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Abbildung 1Erndhrungstagebuch in der sinCephalea-App
Foto: Perfood GmbH
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Abbildung 2 Blutzuckerliberwachung mit der sinCephalea-App

Quelle: Perfood GmbH

Anschlieftend wird zusammen mit einer Anamnese ein
personalisierter Erndhrungsbericht fiir die Patient:innen
und die behandelnden Arzt:innen erstellt. Dariber hinaus
beinhaltet die App ein Kopfschmerztagebuch und beglei-
tet die Patient:innen mithilfe von Wissenslektionen bei
der Behandlung der Migréne (s. Abb. 2). In Erganzung zu
der App steht ein Team aus Ernahrungsberater:innen und
Digtassistent:innen fir eine personliche Beratung der
Patient:innen zur Verfligung. Dieses Team bespricht auf
Wunsch der Patient:innen die Erndhrungsempfehlungen
und gibt Hinweise fir die Umsetzung im Alltag.

sinCephalea soll somit die beschriebene Licke in der
nicht-pharmakologischen Behandlung von Migranepro-
phylaxe schliefsen und bietet fur die schatzungsweise
zwei Millionen betroffenen Personenin Deutschland eine
wirksame Therapiealternative. Nebenwirkungen der ak-
tuellen pharmakologischen Therapien kénnten mit die-
sem Ansatz verringert werden. Ziel des Projektes ist es
darUber hinaus, auch die aktuell nicht behandelten Pati-
ent:innen sowie Betroffene, die in der Vergangenheit
Therapien abgebrochen haben, mit einer wirksamen
Migraneprophylaxe unter Einbeziehung der behandeln-
den Arzt:innen zu adressieren.

Zudem sind positive Nebeneffekte einer niedrig-glyka-
mischen Ernahrungin Form von Gewichtsabnahmen, der
Vorbeugung von Krankheiten wie z. B. Diabetes mellitus
Typ 2 und der Verhinderung der Entstehung von Folgeer-
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krankungen zu erwarten. Ubergeordnetes Zielist es, den
Patient:innen ein gestinderes Leben mit htherer Lebens-
qualitat und weniger Krankheiten zu ermoglichen. Fur
das Gesundheitssystem bietet die App das Potenzial,
durch die Heilung von Krankheiten und die Vermeidung
von Folgekrankheiten Kosteneinsparungen zu realisieren.

Die Wirkung einer niedrig-glykdmischen Ernahrung auf
Basis der im Projekt entwickelten Programme zur Be-
handlung von Migréne wurde in zwei nicht veroffentlich-
ten Studien evaluiert. Der Fokus beider Analysen liegt
auf der Entwicklung der durchschnittlichen Haufigkeit
von Migranetagen in einem vierwochigen Zeitraum vor
und nach der zweimonatigen Umstellung auf eine nied-
rig-glykdmische Erndhrung auf Basis der personalisierten
Erndhrungsempfehlungen. Beide Studien ergaben eine
signifikante Reduktion der Anzahl der Migrénetage nach
der Erndhrungsumstellung, der Effekt ist vergleichbar
mit einer medikamentosen Therapie. Ferner waren wei-
tere patientenrelevante Migraneparameter wie Atta-
ckendauer, Schmerzstarke und Akutmedikamentenein-
nahmen signifikant niedriger nach der Umsetzung der
Erndhrungsempfehlungen.

Die Perfood GmbH finanziert sich aktuell hauptsachlich
aus Eigenkapital. Im Jahr 2020 wurde eine Finanzierung
mit den Investoren Boehringer Ingelheim Venture Fund,
Verve Capital Partners AG und UV-Cap Beteiligungsge-
sellschaft in Hohe von fiinf Mio. Euro abgeschlossen.
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Nachste Schritte

Aktuell befindet sich das Medizinprodukt sinCephaleaim
DiGA-Fast-Track-Prozess beim Bundesinstitut fur Arz-
neimittel und Medizinprodukte (BfArM). Ziel ist es, eine
Zulassung als DiGA im vierten Quartal 2021 zu erreichen.
Eine randomisierte kontrollierte Studie zum Nachweis
der Wirkung wurde im dritten Quartal 2021 gestartet.
Aktuell werden die Teilnehmer:innen fiir diese Studie
rekrutiert. Ein Abschluss der Rekrutierung ist bis zum
Jahresende 2021 geplant. Parallel forscht und entwickelt
die Perfood GmbH bereits an weiteren digitalen Produk-
ten auf Basis der Wirkung einer personalisierten nied-
rig-glykamischen Ernahrung. Aktuelle Zielkrankheiten
sind Polyzystisches Ovar-Syndrom (PCQOS), Diabetes
mellitus Typ 2, Psoriasis und Wechseljahresbeschwerden.
Mittelfristig ist eine Internationalisierung der Anwen-
dung geplant.
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