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telesne teZe naj bi visoko beljakovinske diete (108
gramov beljakovin na dan) povzrocile manjso iz-
gubo kostne mase kot diete z manj beljakovinami
(70 gramov beljakovin na dan). Izgubo kostne
mase, povezane s hujsanjem, pa verjetno ublazi
tudi telesna dejavnost.

Misi¢na masa. Ohranitev primerne kostne
gostote s staranjem je povezana z ohranjenem
zadostne misi¢ne mase in misicne funkcije.
Le-ta pa je odvisna tudi od zadostnega vnosa
kakovostnih beljakovin. Dejavniki, ki povzroci-
jo izgubo kostne gostote (nepravilna prehrana,
zmanj$ana tvorba hormonov, zmanj$ana fizi¢na
aktivnost), zelo verjetno povzrocijo tudi izgubo
misi¢ne mase.

V sklepnem delu avtorja ¢lanka poudarita,
da je prehrana z visoko vrednostjo beljakovin
in zadostnim vnosom kalcija povezana z vecjo
gostoto kosti in manjso pojavnostjo zlomov. Na-
dalje priporocata, da je v vsakodnevni prehrani
bolj potrebno povecati vnos sadja in zelenjave,
kot pa zmanj$ati vnos beljakovin.
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VLOGA PREHRANSKIH BELJAKOVIN
PRI SARKOPENIJI (IZGUBI SKELETNE
MISICNE MASE) PRI STAROSTNIKIH

Sarkopenija je zapleten, vecstranski proces,
ki ga povzroca skupek razli¢nih dejavnikov,
vkljuc¢ujo¢ sede¢ zivljenjski slog in nepravilno
prehrano. Napredovana sarkopenija vodi v fi-
zi¢no krhkost ¢loveka in je povezana z vecjim
tveganjem za padce in zmanj$ano zmoznostjo za
samooskrbo. Delna izguba misi¢nega tkiva se zdi
neizogibna posledica staranja. Po 40. letu starosti
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letno. Ob tem se pogosto zgodi, da ljudje zaradi
neaktivnega zivljenjskega sloga za¢no pridobivati
na mascobnem tkivu.

Pocasno izgubljanje misi¢nega tkiva pa se
lahko moc¢no pospesi, ¢e starostnik zboli in je
dalj casa priklenjen na posteljo.

Kroni¢na izguba telesne teze prizadene 30 %
ljudi, starejsih od 60 let, in ve¢ kot 50 %, starejsih
od 80. Sarkopenija je povezana z tri- do Stirikrat
vedjim tveganjem za nezmoznost samooskrbe,
kar vodi do znatnih socioekonomskih in zdra-
vstvenih stroskov.

Zaradi staranja prebivalstva bo sarkopenija
kmalu postala pomembna javnozdravstvena
skrb.

Prepricljivi podatki pri¢ajo o ucinkovitosti
fizi¢ne aktivnosti na vzdrzevanje misicnega tkiva
in splosnega funkcioniranja pri starejsih. Ceprav
so ugodni ucinki telesne vadbe na telo starejSega
¢loveka dokazani, je zmozZnost za opravljanje
te vrste aktivnosti ogrozena zaradi zmanj$ane
fizicne zmoznosti, krhkosti telesa ali bolezni. V
tak$nih primerih je Se bolj pomembno zagoto-
viti primerno prehrano in s tem zadosten vnos
beljakovin. Znano pa je, da se z leti zmanjsuje
izkori$c¢enost zauzitih beljakovin v telesu, poleg
tega pa se zmanj$a tudi sam vnos beljakovin, kar
je posledica dentalnih bolezni, tezav z Zvecenjem,
sprememb v prebavi, pomanjkanja apetita oz.
vecjih obcutkov sitosti.

Okoli 15-38 % moskih in 24-41 % Zensk ne
doseze priporocenega dnevnega vnosa beljakovin
(0,8 g/kg ). Rahlo viji beljakovinski vnos pri
starejsi populaciji lahko upocasni zmanjsevanje
izgube misSicne mase. Nezadosten beljakovin-
ski vnos pa povzroci razgradnjo telesu lastnih
beljakovin.

Sedanja prehranska priporocila za ljudi nad
19. letom starosti priporocajo dneven vnos 0,8
gramov beljakovin na kilogram telesne teze.
Nekateri strokovnjaki pa priporocajo nekoliko
vije vnose (1,0-1,3 gramov beljakovin na ki-
logram telesne teze). S tem naj bi se izravnali
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potencialno nizji energijski vnosi, zmanjsana
telesna ucinkovitost sinteze beljakovin in okr-
njeno delovanje inzulina pri starejsi populaciji.
Priporocila o ve¢jem beljakovinskem vnosu pa
morajo biti skrbno pretehtana zaradi moznosti
skodljivih vplivov na delovanje ledvi¢ne funkcije.
Visoko beljakovinske diete (nad 45 %) so doka-
zano povezane z nezelenimi ucinki, vkljuc¢ujo¢
slabost, drisko, povecano izlocanje kalcija iz
telesa in povecano obolevnostjo. Pri dietah, v
katerih beljakovine pokrijejo 20-35 % dnevnih
energijskih potreb, podobni nezeleni uc¢inki niso
bili prisotni.

Studije so pokazale, da Ze zmerna porcija
(113 g) beljakovin (npr. pusta govedina) vsebuje
zadostno koli¢ino aminokislin (30 g), ki pospe-
$ijo sintezo misi¢nih proteinov za 50 %, tako pri
mlajsih kot pri starejsih Zenskah in moskih.
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Vnos beljakovin v telo s hrano ima nekaj
prednosti pred prehranskimi nadomestki. Mnoge
beljakovine rastlinskega ali zivalskega izvora so
relativno lahko dostopne, poceni in okusne.

Zaradi vecjega beljakovinskega vnosa lahko
pride do zmanj$anega ledvi¢nega delovanja,
predvsem pri ljudeh z Ze obstojec¢o ledvi¢no
okvaro. Pri starejsih ljudeh, pri katerih ni priso-
tno ledvi¢no obolenje, pa naj viji beljakovinski
vnosi (celo do 2 g/kg telesne teze) ne bi povzrocali
zdravstveno ogrozajocih ledvi¢nih tezav. Ker pa
se ledvi¢na obolenja pogosto zacno brez specific-
nih simptomov in znakov, naj bi bile pri starejsih
ljudeh pred uvajanjem visoko beljakovinskih
diet vseeno narejene krvne preiskave delovanja
ledvi¢ne funkcije.
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