Georges M, Morélot-Panzini C, Similowski T et al. Noninvasive ventilation reduces energy expenditure in amyotrophic lateral sclerosis. BMC Pulm Med 2014; 14: 17.
Er bestaat nog altijd onduidelijkheid over de energiebehoefte bij mensen met ALS. De vraagstelling in dit onderzoek  was of bij een verminderde functie van het middenrif de hulpademhalingsspieren van de nek zouden kunnen worden ontlast door niet-invasieve beademing  en of de ruststofwisseling zou dalen. In dit onderzoek is de ruststofwisseling tijdens spontane ademhaling daarom vergeleken met de ruststofwisseling tijdens beademing.  De deelnemers waren 16 mensen met ALS met een gemiddelde leeftijd van 68 jaar, bij wie (nog) geen PEG was aangelegd en die een gemiddelde BMI van 21.4 hadden. Zes mensen hadden een BMI lager dan 20 en 8 mensen meldden een gewichtsverlies van meer dan 10% sinds het begin van de ziekte.  De ruststofwisseling werd gemeten via indirecte calorimetrie en de ruststofwisseling werd berekend met de formule van Harris-Benedict. 
De ruststofwisseling tijdens spontane ademhaling was gemiddeld 11% lager dan de berekende ruststofwisseling: 1197 versus 1390 kcal/24 uur. De ruststofwisseling was lager tijdens beademing: 1149 kcal/24 uur, een verschil van 7% met spontane ademhaling.  De ruststofwisseling tijdens spontane ademhaling en beademing had wel een relatie met de vitale longcapaciteit en de maximale inademingsdruk, maar niet met leeftijd, BMI, ernst of verloop van de ziekte.  
Uit dit onderzoek blijkt dat het energieverbruik door beademing kan dalen bij mensen met ALS, vermoedelijk door het verlichten van de inspanningen van de hulpademhalingsspieren van de nek bij spierzwakte van het middenrif. Nader onderzoek is nodig om de relatie tussen de ruststofwisseling en beademing te begrijpen en om antwoord te krijgen op de vraag of vroegtijdige beademing gunstig kan zijn door een verlaging van ademhalingsgerelateerd energieverbruik bij mensen met ALS. 
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