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Knochengesundheit
Teil 3: Bedeutung der Proteine

Elisabeth Biihrer-Astfalk, Buehrer Human Nutrition, Kleinandelfingen

Fir die Knochengesundheit ist eine ausreichende Proteinversorgung unerlasslich. Das
Erreichen einer optimalen Peak Bone Mass in der Kindheit und Jugend steht in deutli-
chem Zusammenhang mit der Proteinzufuhr. Bei dlteren Menschen wirkt eine erh6h-
te Proteinzufuhr der Abnahme der Knochen- und Muskelmasse entgegen und redu-
ziert so das Osteoporose-Risiko. Die positive Korrelation zwischen dem Konsum von
Milchprodukten und der Knochengesundheit ist durch eine Vielzahl von Studien bes-
tatigt worden. Milch enthalt reichlich Protein, das nachweislich knochenaufbauend
wirkt. Der positive Effekt der Proteinzufuhr wird durch den hohen Gehalt an Kalzium
und Vitamin D verstarkt.

Proteine - unerlasslich fiir den Knochenaufbau

Die mit der Nahrung aufgenommenen Proteine wirken auf verschiedene Weise knochenauf-
bauend. Die kleinsten Bausteine der Proteine — die Aminosduren — werden zur Synthese kno-
chenspezifischer Proteine benétigt (Kollagen
und nicht-Kollagenproteine). Die nach der
Verdauung von Nahrungsprotein freigesetz-
ten Aminoséauren stimulieren ausserdem die
Leberzellen zur Bildung des Wachstumsfak-
tors IGF-1 (insulin-like growth factor-1), der
in zweifacher Weise wirkt: Er férdert das Kno-
chenwachstum durch Stimulation der Oste-
oblasten. Und er wirkt sich positiv auf den
Knochenmineralgehalt aus, indem er die
Riickresorption von Phosphat in der Niere
fordert, die Bildung der aktiven Form von
Vitamin D unterstitzt und dadurch die in-
testinale Kalziumabsorption erhéht.

Proteinzufuhr und Peak Bone Mass (PBM)

Die maximale Knochendichte — oder Peak Bone Mass (PBM) —, die am Ende der Wachstums-
phase erreicht wird, ist zu 60 bis 80 % genetisch determiniert. Der Rest ist variabel und durch
korperliche Aktivitdt und eine adédquate Erndhrung beeinflussbar. Neben einer bedarfsge-
rechten Kalziumzufuhr ist dabei auch eine ausreichende Proteinzufuhr von grosser Bedeu-
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tung. Interventionsstudien konnten die quantitative Beziehung zwischen Proteinzufuhr und
Zunahme der Knochenmasse wahrend der Kindheit und Adoleszenz nachweisen. Studien bei
prépubertdren Jungen zeigten ausserdem, dass eine hohe Proteinzufuhr auch das Ansprechen
des Knochens auf vermehrte kérperliche Aktivitat unterstiitzt. Weiterhin weisen verschiedene
Studien darauf hin, dass sich eine zu niedrige Proteinzufuhr (z.B. bei jungen Frauen mit re-
striktiver Nahrungszufuhr) negativ auf die PBM auswirkt.

Osteoporose-Risiko und Proteinzufuhr

Aufgrund von Studien, die den Einfluss der Proteine auf die Kalziumbilanz untersuchten, wur-
de lange davon ausgegangen, dass eine Proteinzufuhr tiber den Bedarf hinaus zu Kalziumver-
lusten fihrt und somit das Osteoporose-Risiko erhéht. Es wurde angenommen, dass eine
erhdhte Zufuhr von Nahrungsprotein die glomerulére Filtrationsrate (GFR) erhéht und somit
zur Ausschleusung von Kalzium lber die Nieren beitrégt. Es wurde jedoch festgestellt, dass
dies im Wesentlichen auf Personen mit bestehender leichter Niereninsuffizienz zutrifft. Heute
ist bekannt, dass eine proteinreiche Ernahrung die intestinale Kalziumabsorption erh6ht und
damit in der Folge auch die renale Kalziumausscheidung steigert, dass dies jedoch zu keiner
negativen Skelett-Kalziumbilanz fiihrt.

Zur Analyse der Knochengesundheit bzw. von Erndhrungseinfliissen auf die Entstehung von
Osteoporose dienen der Knochenmineralgehalt (BMC = Bone Mineral Content) und die Kno-
chenmineraldichte (BMD = Bone Mineral Density). Zahlreiche Studien der letzten Jahre berich-
ten Gber eine positive Korrelation zwischen der Proteinzufuhr, dem Knochenmineralgehalt
und der Knochenmineraldichte. Eine héhere Proteinzufuhr war dabei auch mit einer geringe-
ren Frakturrate assoziiert. Des Weiteren konnte gezeigt werden, dass eine erhdhte Proteinzu-
fuhr der Abnahme der Knochen- und Muskelmasse bei dlteren Menschen entgegenwirkt.

Gemass verschiedenen Studien ist der positive Effekt einer erhéhten Proteinzufuhr auf BMD
und BMC nachhaltiger, wenn gleichzeitig gentigend Kalzium und Vitamin D zugefiihrt werden.

Gibt es einen Unterschied in der Wirksamkeit von tierischen und pflanz-
lichen Proteinen?

Verschiedene Studien untersuchten den Einfluss von tierischem und pflanzlichem Protein auf
die Knochengesundheit. Wahrend einige Studien negative Einfliisse von tierischem Protein
(Fleischprotein) auf die Knochenmineraldichte feststellten, zeigten andere Studien genau
gegenteilige Effekte. Einige Studien stellten sogar einen explizit negativen Effekt von pflanzli-
chem Protein auf die Knochendichte fest. Der Einfluss von tierischem und pflanzlichem Prote-
in auf die Knochen ist sehr komplex, da die jeweilige Proteinzusammensetzung sehr unter-
schiedlich sein kann und die Begleitnéhrstoffe der Proteine die Resultate beeinflussen.
Pflanzliche Nahrungsmittel sind haufig reich an Kalium, das die Kalziumausscheidung (als
Marker fiir die Knochenwirksamkeit) reduziert. Milchprodukte sind kalziumreich, was eben-
falls die Kalziumbilanz beeinflusst. Zur Diskussion stehen ausserdem auch sdurebildende Ei-
genschaften bestimmter Aminosauren und ihr Einfluss auf die BMD und BMC.

Insgesamt existieren jedoch keine {iberzeugenden Beweise Ffiir die Uberlegenheit von pflanzli-
chem gegeniiber tierischem Protein.
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Studien zu Wirkungen von Milchprotein

Die positive Korrelation zwischen dem Konsum von Milchprodukten und der Knochengesund-
heit wird durch eine Vielzahl von Studien bestatigt. Neben dem Gehalt an Kalzium und Phos-
phor enthélt Milch reichlich Protein. Die verschiedenen Milchproteine/Peptide (Kasein, Ka-
seinphosphopeptid, Molkenprotein und basisches Milchprotein) erhéhen die Bioverfligbarkeit
von Kalzium und wirken nachweislich knochenaufbauend.

Milchproteine enthalten ausserdem héhere Anteile sogenannter aromatischer Aminosauren.
Diese erhéhen den IGF-1-Level stérker als beispielsweise verzweigtkettige Aminosauren.
Einige Aminosauren wie Arginin zeigen eine speziell stimulierende Wirkung auf Osteoblasten
und wirken so knochenaufbauend. Eine Vielzahl von Studien stellten ausserdem eine positive
Korrelation zwischen dem Konsum von Milchprodukten bei Adoleszenten und der BMD fest.
Diese Effekte konnten durch reine Kalzium-Supplementierung nicht erzielt werden. Hier
scheint die Kombination von Milchprotein mit Kalzium und Vitamin D besonders nachhaltig zu
wirken. Ein niedriger Konsum von Milchprodukten fiihrte bei Adoleszenten zu einem signifi-
kant niedrigeren BMD und BMC und war mit einem erhéhten Frakturrisiko im spéteren Leben
assoziiert.
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