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Fettsäuresynthese beim Mensch

• Synthese gesättigter Fettsäuren (SAFA) und ungesättigter Omega-• Synthese gesättigter Fettsäuren (SAFA) und ungesättigter Omega-
9-Fettsäuren

• Synthese wichtiger Omega-6- und Omega-3-Fettsäuren nichtSynthese wichtiger Omega 6 und Omega 3 Fettsäuren nicht 
möglich Nahrungszufuhr notwendig
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Ernährungsempfehlungen für Erwachsene

Omega-6-Fettsäuren (n6) Omega-3-Fettsäuren (n3)
Li l ä (LA) 2 5 k l% Al h 0 6 1 2 k l%

4:1

Linolsäure (LA) 2,5 kcal%
6,5 g / Tag

Alpha-
Linolensäure
(ALA)

0,6-1,2 kcal%
Männer  1,6 g / Tag
Frauen  1,1 g / Tag

Eicosapentean-
säure (EPA) 
Docosahexaen-

0,25-2 g / Tag

(Mascioli et al. 1996, DGE 2000, Simopoulos 2000, IOM 2002, Das 2006)

säure (DHA)
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Der endogene Fettsäureumbau
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Ernährungswissenschaftliche Fragestellung 

• Ermöglichen die Empfehlungen zur Bedarfsdeckung optimale 
gesundheitliche Effekte? 

• Was ist entscheidend für die Gesundheit und die Leistungsfähigkeit?
• Die Menge der mit der Nahrung zugeführten Fettsäuren?g g g
• Der endogene Fettsäureumbau?

• Welche Bedeutung hat das empfohlene Verhältnis der n6 : n3-
Fettsäuren von 4 : 1 für die Gesundheit und die Leistungsfähigkeit? 
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Effizienz des Fettsäureumbaus

Al h Ei D
bis 4%

Alpha-
Linolen-
säure

Eicosa-
pentaen-

säure

Docosa-
hexaen-

säure

0,2 - 8%

8 - 10%

Linol-
säure

Arachidon-
säure

0,3 - 0,6%

säure Di-homo-
gamma-

Linolensäure

säure
1,5 - 2%

Umbau ausreichend Mangelsymptome zu verhindern
nicht ausreichend für optimalen gesundheitlichen Effekt

tl ü d i S h h ft / Still it ( i ti E t i kl )evtl. ungenügend in Schwangerschaft / Stillzeit (geistige Entwicklung) 
LA : ALA-Verhältnis weniger bedeutend

(Willis 1981, Mantzioris et al. 1994, Gerster 1998, Demmelmair et al. 1999, Belch & Hill 2000, DGE 2000, 
Burdge 2004, Goyens et al. 2006, Plourde & Cunnane 2007, Burdge & Calder 2005, Hussein et al. 2005, 
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Plourde & Cunnane 2007, Schwartz et al. 2009, Harris et al. 2009)



Mindestmenge vs. optimale Menge - Linolsäure

• essenzielle Fettsäure• essenzielle Fettsäure

• Bedarfsmengen genügen, Mangelsymptome beim Mensch 
vorzubeugenvorzubeugen

• optimale Menge:
• 6-9 kcal%%
• Männer: 17 g LA pro Tag 
• Frauen:  12 g LA pro Tag 

Senkung Gesamt- und LDL-Cholesterol; Senkung Risiko 
Herzerkrankungen

(Jeppesen et al. 1998, DGE 2000, IOM 2002, NHRMC 2003, FAO / WHO 2008)
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Mindestmenge vs. optimale Menge - Alpha-Linolensäure

• essenzielle Fettsäure• essenzielle Fettsäure

• Bedarfsmengen genügen, Mangelsymptome vorzubeugen (Holman et al. 
1982, Bjerve et al. 1987, Jeppeson et al. 1998)

• Senkung Herzinfarkt-Risiko (Hue et al. 1999)

• keine Senkung des Herzinfarktrisikos (Skeaff & Miller 2009)

allgemeine Wertung: erhöhte ALA-Zufuhr weist keine zusätzlichen 
iti Wi k fpositiven Wirkungen auf
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Mindestmenge vs. optimale Menge - EPA / DHA 

• nicht essenziell• nicht essenziell

• 0,3-1 g pro Tag Reduktion Risiko koronare Herzerkrankungen (Hu et al. 
2002, Skeaff & Miller 2009)

• 1,8 g EPA pro Tag + Statine senken Herzinfarktrisiko bei 
Hypercholesterolämie-Patienten stärker als Statine (Yokoyama et al. 2007)

• 1-2 g EPA pro Tag: Endothelschutz Herzrhythmus Blutdruck1 2 g EPA pro Tag: Endothelschutz, Herzrhythmus, Blutdruck, 
Blutgerinnung, Darmkrebs, kognitive Fähigkeiten, Psyche (Lee 2008, 
Gerber 2009, Crawford et al. 2009)

• 3-4 g EPA / DHA pro Tag senken TGC-Spiegel bei Patienten mit3-4 g EPA  / DHA  pro Tag senken TGC-Spiegel bei Patienten mit 
KHK 20-40 % (Kris-Etherton et al. 2003)

• >3 g EPA / DHA  pro Tag bewirken Reduktion des Zytokinspiegels
(Meydani 2000, Vedin et al. 2008, Sanders 2009)  

• bis 10 g  EPA / DHA pro Tag bei rheumat. Arthritis und Psoriasis

- 9 -„Essenzielle Fettsäuren“



Maximale Zufuhr mehrfach ungesättigter Fettsäuren (PUFA)

• Doppelbindungen sind anfällig gegenüber freien Radikalen:• Doppelbindungen sind anfällig gegenüber freien Radikalen:                
• Zellfunktionsstörungen / Zelltod
• gesteigertes Entzündungspotenzial 
• Nervenschädigung
• gesteigertes Atherosklerose-Risiko
(Meydani 1992Abbey et a 1993 Maziere et al 1999 Valk & Hornstra 2000 Spiteller 2001)(Meydani 1992Abbey et a. 1993, Maziere et al. 1999, Valk & Hornstra 2000, Spiteller 2001)

• Schutz der Doppelbindungen mit Vitamin E
• je höher PUFA-Zufuhr, desto größer Vitamin E-Bedarf
• PUFA hemmen Resorption von Vitamin E 
(Horwitt 1960, Harris & Embree 1963, Bässler 1991, Elmadfa & Schwalbe 1989)
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Maximale Zufuhr mehrfach ungesättigter Fettsäuren (PUFA)

• n6 Fettsäuren fördern Fettzellbildung (Ailh d t l 2008)• n6-Fettsäuren fördern Fettzellbildung  (Ailhaud et al. 2008)

• mit steigender LA-Zufuhr erhöht sich Risiko bzgl. entzündlichermit steigender LA Zufuhr erhöht sich Risiko bzgl. entzündlicher 
Darmerkrankungen; Colitis ulcerosa (Tjonneland et al. 2009)

• „Inuit-Diät“: verlangsamte Blutungsgerinnung, Nasenbluten, „ g g g g, ,
Blutergüsse, niedriger Thrombozyten- u. Erythrozyten-Spiegel (Singer 

2010)

PUFA-Zufuhr >10-11 kcal% verhindern (FAO / WHO 2008, Elmadfa & Kornsteiner 
2009)
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Zusammenfassung

• aktuelle Bedarfsangaben sind ausreichend Mangelsymptome zu• aktuelle Bedarfsangaben sind ausreichend, Mangelsymptome zu 
verhindern     

• optimale gesundheitliche Effekte durch PUFA bei 6-9 kcal%optimale gesundheitliche Effekte durch PUFA bei 6 9 kcal%         
(ca. 15 g LA + 2 g EPA/DHA)

• Verhältnis von LA : ALA von 4 : 1 ist weniger wichtig als e ä t s o o st e ge c t g a s
angenommen

• Verhältnis von ARA : EPA / DHA ist entscheidend

• PUFA-Zufuhr >11 kcal% (ca. 20 g) bedingt gesundheitliche Risiken
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Vielen Dank für Ihre 
Aufmerksamkeit!
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