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EINLEITUNG

Apfelsaft ist gleich nach Orangensaft die beliebteste Saftsorte in Osterreich und
Deutschland. Tonnen von Apfeln werden geerntet, gelagert und anschlieRend zu
klarem oder naturtribem Saft gepresst. Aber was geschieht mit den festen
Nebenprodukten der Saftpressung? Kann getrockneter Trester als Zutat in der
Lebenmittelindustrie Ful3 fassen?
In Zusammenarbeit mit der Firma AGRANA Juice Austria wurde dieser Frage auf den
Grund gegangen. Zu diesem Zweck erfolgte eine Analyse des AGRANA Juice
Apfeltresters im Futtermittellabor Rosenau.
Apfeltrester als Nebenprodukt der Saftpressung ist aktuell zur Pektingewinnung oder
getrocknet als Futtermittel fir Vieh in Verwendung. Wird er vermahlen ist er rot-
braunlich in der Farbe und sein Geruch und Geschmack erinnern leicht an Apfel.
Die Arbeit lasst sich in drei grol3e Bereiche gliedern:

e Ernahrungsphysiologie

e Technologische Eigenschaften von Apfeltrester

e Vermarktung des Apfeltresters
Zusatzlich wurde eine ausfuhrliche Marktanalyse des Back- und Cerealienmarktes
durchgefuhrt.
Der ernédhrungsphysiologische Teil befasst sich mit der exakten Zusammensetzung
des Tresters sowie seinen erndhrungsphysiologischen Eigenschaften. Zudem geht er
der Frage auf den Grund ob Apfeltrester als Nahrungsmittel zur Pravention oder
Therapie erndhrungsassoziierter Erkrankungen Einsatz finden kann.
Im technologischen Teil wird anhand von Studien analysiert wie sich vermahlener
Apfeltrester in Backwaren verhalt und wo seine Starken und Schwéchen liegen. Bei
zufriedenstellender Anwendung bietet der Back- und Cerealienmarkt viele
Maglichkeiten der Einarbeitung.
Dadurch stellt sich die Frage nach potentiellen Abnehmern und Vermarktung des
Produktes. Anhand der im Anhang befindlichen Marktanalyse wurde festgestellt ob
die Industrie am Lebensmittel Apfeltrester Interesse zeigt bzw. in welche
Produktsparten er bereits integriert wurde. Auch werden gesetzliche
Rahmenbedingung (Health Claims) sowie die Entwicklungen des Back- und

Cerealienmarktes genau unter die Lupe genommen.



4. OBSTVERARBEITUNG
4.1. Apfelsaftproduktion und Apfeltresterproduktion

4.1.1. Ressourcen

Die Hersteller von Apfelsaft verarbeiten verschiedenste Apfelsorten die auf dem
europaischen Markt zu finden sind. Dazu zahlen unter anderem die Sorten Golden
Delicious, Breaburn, Jonagold, Idared, Boskoop, Elstar, Granny Smith etc.
Die Saftpressung erfolgt in den Monaten September, Oktober und November auf
Hochbetrieb. Trockentrester ist entweder mit Schale, Kernen und Kerngehause, oder
auch mehr oder weniger nur als getrocknetes Fruchtfleisch erhéltlich. Die Ausbeute
an Trockentrester belauft sich auf etwa 2,4% gerechnet auf die Rohware.
Aufgrund der sehr geringen Restfeuchte des Tresters erfolgt seine Lagerung
Ublicherweise ohne Probleme in sogenannten Big Bags oder offen in einer
Lagerhalle. Aktuell erfolgt die Nutzung des Apfeltresters als Futtermittel fir Tiere und

zur Pektingewinnung.

4.1.2. Saftpressung — Der Weg vom Apfel zum Trester
Um einen qualitativ hochwertigen Apfelsaft herstellen zu koénnen ist eine
einwandfreie Rohware unbedingt vonnoéten. Die Apfel durfen nicht angefault,
schimmelig oder angeschlagen sein, auch wirkt sich der Reifegrad auf das
Endprodukt aus:

e Je reifer der Apfel desto geringer ist der Sauregehalt.

e Je reifer der Apfel desto hdher ist der Zuckergehalt.
Uberreife Rohware ist wegen seines niedrigen S&auregehalts fur die Verarbeitung
ungeeignet. Ein vollreifer Apfel hat das am besten entwickelte Zuckeraroma [BIRIUS,
2001; INNERHOFER, 2005].
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Abbildungl - Produktionsablauf bei AGRANA [RIEDL, P., 2011]

Anlieferung und Sortierung:

Nach Anlieferung der Apfel erfolgt die Lagerung. Aus qualitativen Griinden lagern die
frischen Apfel in den Produktionsstatten fir maximal zwei Tage im Freien in groReren
Betonwannen. Durch eine lange Lagerung wirden sich, ahnlich wie bei tUberreifem
Obst, Verarbeitungsprobleme ergeben [BIRIUS, 2001; INNERHOFER, 2005].

Viele Hersteller gewéhrleisten einen sorgsamen Weitertransport der Rohware durch

Verwendung eines Schwemmkanals.

Bild1 — Schwemmkanal [BIRIUS, 2001]



~Ein  Schwemmkanal hat eine Tiefe von 150-250mm, das Gefélle soll 0,8-1,5%
aufweisen. Wichtig ist ein ausreichender Wasserdurchsatz der 5-10mal so hoch sein
sollite wie die mit dem Kanal beforderte Apfelmenge [BIRIUS, 2001].“ Um
Ressourcen zu sparen wird der Schmutz des verwendeten Wassers durch ein
Absetzbecken entfernt und wiederverwendet. Der Schwemmkanal dient auch als
Sortiersystem. Da Apfel und Birnen unterschiedliche Dichten aufweisen und Birnen
im Schwemmkanal untergehen wird einer unerlaubten Zugabe von Birnen zu
Apfelsaft entgegengewirkt [BIRIUS, 2001].

Reinigung:

Ein essentieller Produktionsschritt in der Apfelsafterzeugung ist die Reinigung der
Rohware. Bei der Apfelernte werden auch Apfel vom Boden aufgelesen weshalb sich
oft Blatter, Sand, Schmutz etc. darauf befinden. Verunreinigungen kénnen den
sogenannten ,off-flavour® verursachen, =zuséatzlich ergeben sich  durch
Mikroorganismen Probleme bei der Haltbarmachung [BIRIUS, 2001; INNERHOFER,
2005]. Bei der Saftproduktion verwendet man nasse Reinigungsverfahren wie
Waschbander die Flussigkeit und Rohware durch Schnecken, Schoépfwerke,
Transportbander, Trommeln etc. bewegen [HEISS, 2004]. Haufig sind als
Wascheinrichtungen Schneckenforderanlagen im Einsatz. Hier werden durch starke
Stromungskrafte faule Stellen und Pflanzenschutzmittelriickstande
herausgeschwemmt [BIRIUS, 2001; INNERHOFER, 2005].

Zerkleinerung:

In diesem Produktionsschritt werden die Apfel vermahlen. Ein geschlossenes
Zerkleinerungssystem hat viele Vorteile. Zum Einen wird dadurch der natirliche
Luftgehalt aus den IntrazellularrAumen nicht zusatzlich erhéht, zum Anderen werden
Schaumbildung und Ascorbinsdureabbau des Saftes merklich reduziert [BIRIUS,
2001]. Je nachdem welche Presse spater eingesetzt wird erfolgt die Zerkleinerug zu
unterschiedlichen GroRen (5-8mm Durchmesser fur Pressen, 3-bmm  flr
Dekantereinsatz). Die Grol3e der Apfelstiicke ist entscheidend - werden die Stlicke
zu grob vermahlen fihrt dies zu Ausbeuteverlusten, geraten sie zu klein erschwert
ein erhohter Kolloidgehalt im Saft die spatere Phasentrennung. In Abhangigkeit vom
Produkt wurden im Laufe der Jahre verschiedene Muhlenbauarten entwickelt. Haufig
findet man Ratzmuhlen im Einsatz [BIRIUS, 2001; HEISS, 2004].
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Bild2 — Ratzmuhle [BIRIUS, 2001]
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Funktion der Ratzmuhle in Stichworten:

e Obst gelangt Uber den Zulauftrichter von oben in den Mahlraum

e Der Rotor schleudert gegen die Wand des Mahlraums

e Ratzmesser sind axial im unteren Teil des Mahlraums eingebaut

e Das Obst wird Gber die Ratzmesser gefuihrt und zerkleinert [BIRIUS, 2001]

e Das Obst fallt durch Schlitze in der Mahlraumwandung aus dem Mahlraum

[INNERHOFER, 2005]

Durch das Zermahlen kommen fruchteigene Enzyme mit der Vakuolenflissigkeit -
diese enthalt Zucker, Sauren und andere Inhaltsstoffe - in Kontakt. Darauf folgen
sofortige, unkontrollierbare Reaktionen wie Oxidationsvorgdnge und Pektinabbau
[BIRIUS, 2001; INNERHOFER, 2005].

Maischetank:

Der Maischetank dient dazu die gewonnene Kernobstmaische aufzunehmen und
durch eine Maischepumpe zur Entsaftungsanlage zu transportieren. Fir die
Hersteller besteht die Moglichkeit pektolytische Praparate zu verwenden um den Saft
zu entpektinisieren. Ist dem nicht der Fall gelangt die Maische vor dem Pressen zwar
auch in einen Maischetank, jedoch werden keine Enzyme beigemengt. Im Trester ist
dann das Pektin noch enthalten. Im Saft aber werden Starke und Pektin enzymatisch
abgebaut, damit der Saft keine weiteren Trubstoffe bilden kann [BIRIUS, 2001,
HEISS, 2004].



Vorgang der Saftpressung:
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Abbildung2 — Produktionslinie [BIRIUS, 2001]
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In den heutigen Betrieben sind hauptséachlich drei Systeme in Verwendung:
Bandpressen, Horizontalpressen und Dekanter [BIRIUS, 2001]. Die Entsaftung der
vorbereiteten Fruchtmaischen wird am wirtschaftlichsten in den verschiedenen
Obstpressen durchgefuhrt. Beim Fruchtpressen wird das Trennen des aus den Zellen

ausgeschiedenen Saftes durch Druck gewahrleistet [HEISS, 2004].

Bandpressen (Abbildung 3):

Bandpressen sind durch ihre kontinuierliche, vollautomatische Arbeitsweise leicht in
den gesamten Produktionsprozess zu integrieren. In diesem System werden die
Apfel in einem Inertgasraum unter Ausschluss von Sauerstoff verarbeitet. Via
Wasserschleuse wird die Rohware dem System zugeftihrt. Im Intergasraum ist ein
Elevator integriert Uber den die Apfel der Muhle zugefuhrt werden. In dieser werden
die Apfel unter Schutzgasatmosphére zur Maische gemahlen. Die Maische gelangt in
die Presse. Im Innenraum sorgt ein geringer Uberdruck dafir, dass kein
Luftsauerstoff eindringen kann. Die Maische wird auf einem umlaufenden,
perforierten Kunstoffband beférdert. Ein zweites Band klemmt die Maische ein.
Anschlieend werden beide Bander schlaufenférmig um ein Walzensystem mit
standig abnehmendem Durchmesser gefuhrt. Im System der Bandpresse wirken



Druckkrafte in Verbindung mit Scherenkraften auf die Maische ein. Bei der
Bandpressse ist eine Saftausbeute von 84% madglich. Nun wird der Trester vom Band
abgehoben und Uber Forderschnecken abtransportiert. Danach erfolgt eine
Bandreinigung mittels Disenrohren bevor die neu aufzubringende Maische
aufgetragen wird. Eine Pressung dauert etwa vier Minuten und ermdglicht die
Pressung von naturtribem Saft ohne Schutzgas. Bei Bandpressen gibt es eine
Filtrier- und eine Auspressphase. Unbedingt zu beachten ist ein vorsichtiges,
langsames Pressen um eine optimale Ausbeute zu erhalten. Der gréf3te Saftgewinn
erfolgt in der Niederdruckpresszone. Etwa 70% Ausbeute liegen schon nach vier
Presswalzen vor [BIRIUS, 2001].
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Abbildung3 - Bandpresse [BIRIUS, 2001]

Belt alignment .

Horizontalpressen — diskontinuierliche Pressen mit Drainageelemten (Bild 3 und
Abbildung 4):

Eine Horizontalpresse ist ein in sich geschlossenes System. Von der Ratzmuhle
gelangt die Maische in die Presse. Die Trommel der Horizontalpresse bewegt sich
zur Auflockerung und steht wahrend dem Pressvorgang. Die liegende Trommel
enthalt Drainagekandle. ,Diese bestehen aus einem flexiblen, etwa vier Zentimeter
dicken Kunststoffstrang mit sternféormigem Querschnitt, Gber den ein Filterschlauch
gezogen ist [BIRIUS, 2001, S.28].“ Die im Tank befindliche Membran wird vor der
Beflllung unter Vakuum an die Wandung gesaugt. Wahrend des Pressvorgangs lauft
der Saft zuerst durch den Filterstrumpf, Uber das Filterelement und tber die Kanale

zum Kopfteil der Presse und weiter Gber das Sammelrohr in eine Saftwanne. Die



Pressphasen in der Horizontalpresse laufen intervallartig. Der Druck in der
Anpressphase betragt 0,2bar und wird auf zwei bar bis zur letzten Auspressung
erhoht. Der ausgepresste Trester wird einer Deckel6ffnung in der Tankmitte durch
spiralformig angeordnete Austragselemente und Trommelrotation zugefiihrt. Der
Weitertransport des Tresters in ein Lagersilo erfolgt mittels Schnecke oder
Forderband. Die Ausbeute der Horizontalpresse liegt bei 82 Gewichtsprozent bei
einfacher Pressung. Der Tank kann je nach Bauart mit 5.000 oder 10.000 Litern
beflllt werden [BIRIUS, 2001].

1. Follen

3. Pressen und ROckzug

{\

4. Auflockern

<3

5. Entleeren

Bild3 - Diskontinuierliche Presse Abbildung4 - Funktionsprinzip der
Bucher HPX5005i [BIRIUS, 2001] Horizontalpresse MPX [BIRIUS, 2001]

Der Zylinder dreht sich und wird mit der Maische befullt. Schon wahrend des
Fullvorgangs rotiert der Zylinder und der Kolben bewegt sich hin und her und
entsaftet die Maische damit vor. Wahrend des Pressens selbst rotiert die Presse und
der Kolben sorgt fur eine Verdichtung der Maische. Die Filterelemente sorgen daftir,
dass der Saft in den Kopfteil der Presse und anschlieRend in den Saftsammelkanal
gelangt. Die Optimierung des Pressvorgangs erfolgt vollautomatisch. Eine Steuerung
ist mit physikalischen Eigenschaften der Apfelmaische programmiert und optimiert
Pressdauer und Pressdruck. Auch das Volumen des ablaufenden Saftes wird
gemessen und an die Steuerung weitergegeben. Dies sorgt fur einen Pressvorgang

der dem tatséachlichen Bedarf der Rohware angepasst ist.



Indem der Kolben zuriickgezogen wird nimmt man den Druck von der Maische und
ein freier Saftablauf wird wieder moglich. Dann wird der Pressmantel zurtickgefahren
und es erfolgt die Entleerung [BIRIUS, 2001].

Ablauf der Tresterwdsserung: Die Tresterwasserung ware ein der Pressung
nachgeschalteter Verfahrensschritt. Dem Pressriickstand wird automatisch eine
vorgewahlte Wassermenge beigement, untergemischt und wieder abgepresst. Dieser
Vorgang wird in der Praxis maximal dreimal wiederholt und kann die Saftausbeute
auf 95%, bezogen auf die l6sliche Trockensubstanz des Rohstoffes, erhthen
[BIRIUS, 2001; HEISS, 2004].

Der Trester wird dem Produktionsprozess entzogen.

Der Saft wird einer Brixmessung mit dem digitalen Messgerat und einem analogen
Messgerat unterzogen. Diese Messung erfolgt noch bei den Pressen.

Danach gelangt der Saft in einen Arbeitstank und eine Aromaanlage in der das
Aroma eingelagert wird. Zur Klarung des Apfelsaftkonzentrat werden folgende
Produktionsschritte durchgefihrt:

e Schonung: Ein Schonungsmittel (Kieselsole-Gelatineschénung) wird zur
Klarung des Fruchtmuttersaftes eingebracht [HEISS, 2004; INNERHOFER,
2005].

e Enzymbehandlung: Zum Abbau der trubstabilisierenden Pektinhtllen die sich
im Saft befinden wird ein pektolytisches Enzym eingebracht. Dies hat zur
Folge, dass sich die Viskositat des Saftes mindert und die Trubpartikel mit der
Sedimentation beginnen. Sichtbar wird eine Ausflockung im Tank
[INNERHOFER, 2005]. Dieser Vorgang erfolgt fir etwa 30-60 Minuten bei
einer Temperatur von 40-50°C. Dieser Schritt ist notwendig, da die
Konzentrierungsanlagen Fruchtséafte meist nur bis zu einer Viskositat von etwa
1Pas eindicken. Der Saft lasst sich nun leicht klaren und filtrieren [HEISS,
2004; INNERHOFER, 2005].

e Physikalisch-chemische Prifung

e Filtration: Nach der Schonung und Enzymierung erfolgt die Filtration in der
Ultrafiltrationsanlage, Nanofiltrationsanlage und mit Vakuumdrehfiltern. Die

Filtration dient dazu den stabilen Uberstand der bei der Schénung entsteht zu



klaren. Durch diesen Vorgang wird der Saft auch praktisch sterilisiert [BIRIUS,
2001; HEISS, 2004].

e Puffertank

e Konzentrierung 1. Korper

e Puffertank

e Konzentratanlage

4.2. Fruchtsaft

Heutzutage werden Fruchtsafte selten als ,Direktsaft” sondern fast hauptséchlich aus
klaren Saft- und Aromakonzentraten hergestellt. Nach der Pressung des Saftes
erfolgt eine Filtration und Pasteurisierung bei 82-90°C bevor der Saft zu Konzentrat
verarbeitet wird. Oft erfolgt auch eine Aromarickgewinnung der Fruchtmuttersafte
[HEISS, 2004].

Fruchtsaft definiert sich dadurch, dass er zu 100% aus fliissigem Obst besteht und
ihm nichts anderes hinzugefiigt wurde. Dies bedeutet, dass ein Fruchtsaft keine
Farb- und Konservierungsstoffe enthalten darf. Als Ausnahme erlaubt die EU-
Fruchtsaftrichtlinie einen Zuckerzusatz von 15g pro Liter, wenn wetterbedingt ein
sehr geringer Zuckergehalt in den Apfeln vorhanden ist, worauf allerdings auf dem
Etikett hingewiesen werden muss. In Osterreich wird von diese Ausnahme allerdings
kaum Gebrauch gemacht. Auch die Bezeichnung ,hergestellt aus Fruchtkonzentrat®
bedeutet, dass der Fruchtsaft 100% unverdinnten Fruchtanteil enthalt. Fir die
Hersteller ist die Verwendung eines Konzentrats von Vorteil da es hdhere
Lagerkapazitaten ermdglicht und auch eine Abflllung Uber einen langeren Zeitraum
gleichmafig erfolgen kann. Dadurch kdnnen schlechtere Obsternten ausgeglichen
und Verkaufspreise niedrig gehalten werden. Unter Konzentrat versteht man, dass
dem Saft Wasser entzogen und er anschlieRend auf etwa 1/6 seines Volumens
eingedickt wurde. Figt man Trinkwasser zu, entsteht wieder Saft mit 100%
Fruchtanteil. Wurde Konzentrat verwendet muss dies auf dem Etikett nachzulesen
sein [INNERHOFER, 2005].

4.3. Weiterverarbeitung und Verwendung des Tresters
Apfeltrester als Futtermittel — Bisher wurde Apfeltrester gerne in groRen Mengen als

Futtermittel verwendet und an landwirtschaftliche Nutztiere und Wildtiere verfittert.
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Apfeltrester als Rohstoff zur Pektingewinnung — der Pektinhersteller beachtet
folgende Qualitatskriterien bei der Verarbeitung:

1) Gehalt an extrahierbarem Pektin

2) Gelierkraft des extrahierbaren Pektins

3) Farbe der Trester und des Pektins

4) Feuchtigkeit des Tresters und damit ihre Haltbarkeit [BIRIUS, 2001]

Streuobst kurz vor der Vollreife liefert das am besten geeignete Rohmaterial zur
Pektinherstellung. Schlechte Qualitat erreicht man wenn die Apfel zu lange lagern
und dadurch Pektin abbauen.

Die braunliche Farbung des Apfeltresters ist bedingt durch oxidative und
enzymatische Braunung sowie die nicht entzymatische Braunung. Die
Phenoloxidaseaktivitat wird durch lange Standzeiten und hohe Temperaturen erhéht
was in einer braunlichen Verfarbung des Tresters endet. Um Apfeltrester haltbar zu
machen muss ein Wasserentzug auf <8% erfolgen. Dafur verwendet man Dreizug-
Trommeltrockner denen Heil3luft zugefugt wird. Um Verfarbungen durch die Maillard-
Reaktion entgegenzuwirken soll die Eingangstemperatur nicht 500° Celcius, die
Ablufttemperatur nicht 110° Celcius Ubersteigen. Der getrocknete Trester wird nun
dem Heilluftstrom entzogen und zwischengelagert.

Nun steht der getrocknete Trester zur Verfiigung um verarbeitet zu werden.

Der AGRANA Juice Apfeltrester wird zu Apfeltrestermehl vermahlen und soll in
Backwaren als Mehlersatz und ernahrungsphysiologische Bereicherung eingesetzt
werden [BIRIUS, 2001]
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5. ERNAHRUNGSPHYSIOLOGISCHE EIGENSCHAFTEN VON APFELTRESTER

In Kapitel 4 wurde detailliert der Weg vom Apfel zum Apfelsaft beschrieben. Trester,
der als Nebenprodukt entsteht, wird in dieser Studie besondere Aufmerksamkeit
geschenkt. Kapitel 5 befasst sich deshalb mit den Inhaltsstoffen des Tresters. Hier
sind vor allem Spurenelemente, Mineralstoffe und Ballaststoffe zu nennen. Zudem
werden die potentiellen physiologischen und ernéhrungsphysiologischen
Eigenschaften beschrieben.

5.1. Tresterinhaltsstoffe

5.1.1. Allgemeine Daten zu Apfeltrester

Abbildung 5 stellt den Aufbau der Apfelzellwand dar. Unter anderem enthalt diese
diverse Polysaccharide wie Cellulose und Pektin welche sich natirlich auch im

Apfeltrester wiederfinden.

Aufbau der Apfelzellwand

0 SN 00 06
Cellulose Xyloglucan Pectin Zollwand- Arabinan Galactan Arabin -
protain galactan

Abbildung5 - Aufbau der Apfelzellwand [www.erbsloeh.com, 2012]

5.1.2. Analyse des AGRANA Juice Apfeltresters
Eine Analyse des AGRANA Juice Apfeltresters wurde am 15. September 2011 im
Futtermittellabor Rosenau durchgefiihrt. In Abbildung 6 sind alle Werte dieser

Analyse fur Feuchtmasse und Trockenmasse dargestellt.
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ANALYSENWERTE

Nahrstoffe: [g/kg) FM ™

Trockenmasse ™ 936 1000

Rohprotein xp 24 26

Mutzbares Rohprotein nXP 85 96

Unabgebautes XP 40 % uor 10 10

M-Bilanz im Pansan RMNB -10 -11

Rohfett * XL & 6

Rohfaser XF 164 175

Geristsubst.(Summe) MDF 270 288

Zellulzse und Lignin ADF 203 217

Lignin ADL m.d. n.d.

M-freie Extrakistoffe X 77 7T

Starke X5 ] &8

Zucker Xz 41 450

Rohasche XA 15 16

Verd. d.org. Masse, % dOM 64,0

Umsetzbare Energis, MJ ME 8,64 9,24

Metioenergie, M MEL 5,07 5,41

Mengenelemente: (glkg) FM ™

Caleium Ca:P=167:1 Ca 1,0 1,1

Phosphor P 08 0.6

Magniesium Mg 04 0.4

Kalium K:Na=333:1 K 40 43

Matrium Ma 0,12 0,13

Spurenelemente: (mghkg) FM ™ FM-Werte: Inhaltsstoffe je kg Frischfutier
Eisen Fe 13,0 134 TM-Werte: Inhaltsstoffe je kg Trockenmasse
Mangan Mn 50 53 (fiir den Vergleich der Futtermittel)
Zink Zn 50 53 o.B..ohne Befund (Inhaltsstoffe wurden nicht untersucht)
Kupfer Cu 5.0 5.3 *  Rohfett bei Mischiutter mit Saureaufschiuss

Energiebewertung nach der DLG-Tabelle 1887 und Proteinbewertung in
Zusammenarbeit mit Or. L. Gruber & Dr. A Steinwidder, LFZ Raumberg-Gumpensizin

n.d. = micht durchfiihrbar
Abbildung6 - Analyse des AGRANA Juice Apfeltresters [FUTTERMITTELLABOR ROSENAU, 2011]

Vergleicht man die Werte des feuchten Tresters mit jenen des Trockentresters
zeigen sich keine Unterschiede beziglich Rohfaseranteil, Cellulose, Lignin und
Zuckergehalt. Die umsetzbare Energie des Trockentrester sowie des Feuchttresters
liegt bei 0,92%. Fir einige Spurenelemente und Mineralstoffe liegt der Gehalt jedoch

nach der Trocknung niedriger als vor der Erhitzung des Produktes.

Verbindung Prozent %
Rohfaser 17,5%
Gerustsubstanz 28,8%
Cellulose/Lignin 21,7%
Zucker 45%
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Im Sinne der Futtermittelanalytik unterscheidet das Futtermittellabor Rosenau die
,Gerustsubstanz® wie folgt:
e Neutrale Detergenzienfaser (NDF) = Summe aus Hemicellulose, Cellulose
und Lignin
e Saure Detergenzienfaser (ADF) = Summe aus Cellulose und Lignin
e Saures Detegenzienlignin (ADL) = Lignin [FUTTERMITTELLABOR
ROSENAU; 2012]

Die tabellarische Ubersicht macht deutlich, dass sich im AGRANA Juice Apfeltrester
hohe Anteile an Zucker und Ballaststoffen befinden. Keine anderen Inhaltsstoffe sind
so dominant. Diese Diplomarbeit befasst sich deshalb ausfuhrlich mit den
ernahrungsphysiologischen Auswirkungen von Kohlenhydraten und Ballaststoffen
auf die menschliche Ernahrung. Leider erfolgten in der aktuellen Analyse des
AGRANA Juice Apfeltresters keine exakten Angaben zu den enthaltenen
Ballaststoffen weshalb im folgenden Unterkapitel Analysen aus anderen Arbeiten

herangezogen werden.

5.1.3. Analysen von Apfeltrester

Dipl. Ing. Sebastian Schalow befasste sich in seiner Doktorarbeit unter anderem mit
der Zusammensetzung von Apfeltrockentrestern. Nach Betrachtung der Studien von
Arrigoni et al., Gullon et al., Joshi et al., Sudha et al. sowie einer Studie des
Verbandes der deutschen Fruchtsaftindustrie kam er zu dem Ergebnis, dass diese
verschiedenen Analysen von Apfeltrester zusammengefasst folgende Werte

ergaben:

Tab.1: Zusammensetzung von Apfeltrester (% TS) [37]

Saccharose 5,9 %
Zucker Glucose 10 % 35-40%
Fructose 20-25% (summiert)
Starke 2-15%
Cellulose 12-16 %
Polysaccharide Hemicellulosen 4-5% 45 -50 %
Pektin 10-13 % (summiert)
(Lignin 8- 10 %)
Proteine 45 %
Fette, Wachse 6-7% 10-15%
Asche 25% (summiert)

Tabellel - Zusammensetzung von Apfeltrester (%TS) [SCHALOW, 2009]
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Tab.2: Literaturdaten verschiedener Tresterinhaltsstoffe

Apfeltresterinhaltsstoffe [g/100 g TS] [Quelle]

[42] [41] [4] [13]
Ballaststoffe  unléslich 55,5 * " 36,5
lGslich 10,5 * * 14.6
gesamt 659 * 511
Zucker Saccharose " 2.1 50,0 "
Glucose * 74 *
Fructose " 18,1 "
Pektin 17,8 10,8 * *
Protein 44 34 6.0 24
Fette 2.3 * 4.1 3.1
Asche 1.7 1.5 1.9 0.6

*nicht bestimmt, *Gesamtzucker

Tabelle2 - Literaturdaten verschiedener Tresterinhaltsstoffe [SCHALOW, 2009]

Aus Tabelle 1 und 2 geht vor allem hervor, dass sich hohe Anteile an
Polysacchariden (45-69%) und Zucker (35-50%) in Apfeltrockentrester befinden.
Proteine, Fette und Asche machen nur etwa 10-15% der Inhaltsstoffe aus. Als
wichtiger Bestandteil des Apfeltresters ist Pektin zu nennen. Mit etwa 10-13% ist es
der im Trester am haufigsten vorkommende I6sliche Ballaststoff. Vergleicht man die
einzelnen Werte der Studien wird klar, dass sich Apfeltrester stark in ihrer
Zusammensetzung unterscheiden. Oft liegen £15g und mehr zwischen den Werten.
Von grol3er Bedeutung sind das Fehlen oder Vorhandensein der Apfelschale und ein
eventueller Entpektinisierungsvorgang vor der Trocknung.

Vergleicht man die Werte der Analyse des AGRANA Juice Apfeltresters mit jenen der

angefuhrten Studien entsprechen diese in etwa den oben angegebenen Werten.

5.1.4. Phloridzin

onJH

OH

Abbildung26 — chemische Struktur von Phloridzin [R&D Chemicals, 2012]
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In keiner der Analysen scheint der fur den Apfel spezifische phenolische Inhaltstoff
Phlorizin (Phloridzin) auf. Dieser gilt allerdings als toxisch und ist sowohl in der reifen
Frucht wie auch in Schalen und Kernen zu finden [EBERMANN und ELMADFA,
2008; HUTCHINSON, 1959]. Seine LD50-Werte kdnnen folgender Tabelle
entnommen werden [CLEARSYNTH, 2012]:

Tier LD50-Wert
Maus (oral) 300mg/kg
Hase (Oral) 3200mg/kg
Ratte (oral) 980mg/kg

Sowohl in vitro [HIRSH et al., 1997] wie auch in Tierstudien [ZHANG et al., 1998]
konnten inhibierende Effekte auf den Glucosetransport gezeigt werden. Durch
Hemmung des natriumabhéngigen Glucose-Transporter-1, kann durch Konsum
héherer Konzentrationen an Phloridzin bei Tieren Glycosurie verursacht werden
[EHRENKRANZ et al., 2005]. Fur Phloretin, dem Aglykon des Phloridzin, wurde
Antitumoraktivitat, sowohl in tumorinfizierten SCID-Mausen wie auch in Zellkulturen
menschlicher Leberkrebszellen nachgewiesen. Es bewirkte in geringen
Konzentrationen eine Induktion der Apoptose in Leberkrebszellen [EBERMANN und
ELMADFA, 2008; WU et al., 2009].

Bevor der AGRANA Juice Trester in Lebensmittel verarbeitet wird sollten unbedingt
detailierte Analysen bezlglich mdglicher toxischer Inhaltsstoffe (Phloridzin, Pestizide,
etc.) durchgefuhrt werden. Auch sollte, um spezifische erndhrungsphysiologische
Aussagen zum AGRANA Juice Trester treffen zu kénnen, eine detailliertere

Aufstellung der enthaltenen Ballaststoffe erfolgen.

5.1.5. Ballaststoffe
5.1.5.1. Definition
Unter Ballaststoffen verstehnt man Nahrungsbestandteile die der menschliche
Verdauungsapparat nicht vollstandig oder gar nicht abzubauen vermag. Das sind
Verbindungen die den Pflanzen als Stitz- und Strukturelemente, Full- und

Schutzmaterial dienen: Cellulose, Hemicellulosen, Pektine, beta-Glucane,



16

Pflanzengummis oder Lignin [ELMADFA und LEITZMANN, 2004; STANGE und
LEITZMANN, 2010].

5.1.5.2. Einteilung
Die Einteilung der Ballaststoffe erfolgt nach drei Kriterien:
a: Losungsverhalten
Darunter versteht man die Fahigkeit von Ballaststoffen Wasser zu binden. Vor allem
wasserlosliche Ballaststoffe verfligen tber diese Eigenschaft und bilden hochviskdse
Gele, aber auch unlésliche Ballaststoffe verfigen (Uber eine geringe
Wasserbindungskapazitat.

e 1g Pektin bindet 60g Wasser

e 1g Cellulose bindet 3g Wasser
Die anaerobe Darmflora kann wasserlosliche Ballaststoffe fast vollstandig abbauen.
Sie sind reich an Arabinoxylanen oder Uronsaure. Pektin zahlt zu dieser Gruppe.
Wasserunlosliche Ballaststoffe werden von der Darmflora kaum abgebaut. Zu dieser
Gruppe zahlen Cellulose, Hemicellulose, Lignin... [ELMADFA und LEITZMANN,
2004; STANGE und LEITZMANN, 2010].

b: Verdaulichkeit

Obligat: Cellulose und Pektin werden im Diunndarm nicht adsorbiert.

Potentiell: resistente Starke gilt als verdaubar entzieht sich aber dem
Verdauungsprozess aufgrund struktureller Veranderungen [STANGE und
LEITZMANN, 2010].

c: Herkunft
Die Einteilung erfolgt in
e heimisch
e tropisch
e aquatisch
Isoliert man tropische und aquatische Ballaststoffe sind sie in der Lebensmittel- und
Pharmaindustrie einsetzbar [STANGE und LEITZMANN, 2010].
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Verbindung Chemische Struktur

Cellulose Lange Ketten aus beta-(1,4)-glycosidisch verknUpften

Glucosemolekiilen

Hemicellulosen Gemische aus verschiedenen Polysacchariden

Pektin Enthalt hauptséchlich Galacturonsaure mit eingeflgten
Rhamnosegruppen und vor allem Arabinose und
Galactose in den Seitenketten [ELMADFA und
LEITZMANN, 2004]

5.1.5.3. Vorkommen

Da Ballaststoffe Pflanzen als Geriist- und Stutzsubstanz dienen, findet man sie in
vielen pflanzlichen Nahrungsmitteln. Ballaststoffe treten nur im nattrlichen Verband
auf. Vor allem in Getreide, Getreideprodukten, Kartoffeln, Obst, Gemise und
Hulsenfrichten sind sie in hohen Mengen enthalten. Ihr Gehalt in Nahrungsmitteln
variiert mit Sorte, Alter, Klima und Anbaugebiet [ELMADFA und LEITZMANN, 2004;
www.ernaehrung.de, 2011].

e Cellulose: Getreide, Obst, Gemuse

e Hemicellulose: Vollkorngetreide, Gerste, Hulsenfriichte

e Lignin: Obstkerne, Gemise (Faden bei grinen Bohnen), Getreide
e Pektin: Obst (besonders Apfel, Quitten), Gemiise

5.1.5.4. Bedarf, Bedarfsdeckung und Entwicklung der Ballaststoffzufuhr

Die DACH-Referenzwerte und die DGE empfehlen eine Ballaststoffzufuhr von
mindestens 30g/d [STANGE und LEITZMANN, 2010; www.hsph.harvard.edu, 2011].
Laut Havard School of Public Health sollten mindestens 20g/d zugefuhrt werden
[www.hsph.harvard.edu, 2011]. Die American Heart Association empfiehlt 25g/d
[American Heart Association, 2011]. Einige Experten halten eine Zufuhr von 409 fir
wunschenswert [STANGE und LEITZMANN, 2010]. Die durchschnittliche
Ballaststoffaufnahme Erwachsener in Mitteleuropa betragt lediglich rund 20g/d
[ELMADFA und LEITZMANN, 2004]. Auch andere Quellen bestatigen die zu geringe
Zufuhr in Industrielandern von nur etwa 20-25g/d [STANGE und LEITZMANN, 2010;
WIDHALM, 2009]. Vegetarier hingegen Uubersteigen, im Vergleich zu
Gemischtkostlern, mit bis zu 40g/d sogar die empfohlene Zufuhrmenge. [STANGE
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und LEITZMANN, 2010]. Die Zufuhr sollte zur Halfte durch Vollkornprodukte und zur
Halfte druch frisches Obst und Gemise gedeckt werden. Die Deutsche Gesellschaft
fur Erndhrung (DGE) empfiehlt Zufuhr durch Vollkornprodukte, Gemuse, frisches
oder getrocknetes Obst und Niisse [ROSCH, 2011; www.hsph.harvard.edu, 2011].
Auch wenn eine ballaststoffreiche Ernahrung viele Vorteile mit sich bringt sollte die
Umstellung nicht zu abrupt erfolgen da diese zu Blahungen, Druck- und Véllegefuhl
sowie Bauchschmerzen fihren kann. Eine erfolgreiche Umstellung der
Ballaststoffzufuhr ~ sollte  schrittweise  erfolgen und von  ausreichender
Flassigkeitszufuhr begleitet werden da der Darm langsam wieder an faserreiche Kost
gewohnt werden muss. Da eine ballaststoffreiche Kost evolutionsbedingt
physiologisch normal ist, sollte sich nach kurzer Gewohnphase ein neues
Gleichgewicht zwischen Zufuhr und Mikroflora einstellen [www.ernaehrung.de, 2011;
STANGE und LEITZMANN, 2010]. Empfohlen wird Ballaststoffe im natlrlichen
Verband aufzunehmen indem Nahrungsmittel ausgetauscht werden anstatt isolierte
Préparate zuzufuhren. Durch Erhitzung und/oder Zerkleinerung der Partikelgrof3e hat
die Herstellung und Isolierung von Ballaststoffpraparaten aus Lebensmitteln
wesentliche Einbul3en der physiologischen Wirkung zur Folge, zum anderen ist der
positive Effekt eines Zusammenwirkens von l6slichen und unléslichen Ballaststoffen
durch Praparate nur begrenzt mdglich. Ein weiterer Vorteil ballaststoffreicher
Lebensmittel liegt darin, dass sie im Nahrungsverband auch meist viele
Spurenelemente und Mineralstoffe enthalten und somit zu einer erhdhten
Nahrstoffdichte der Nahrung beitragen. Auch zeigte sich, dass dadurch eine
geringere Zufuhr an Fett, vor allem an gesattigten Fettsauren und Cholesterin, und
niedermolekularen Kohlenhydraten erreicht werden kann [www.ernaehrung.de,
2011]. Leider hat sich die Ballaststoffzufuhr in den letzten Jahrzehnten stark
verandert. Mit einer Abnahme der Zufuhr wird eine Zunahme an
erndhrungsabhangigen Erkrankungen assoziiert. Die positive Wirkung von
Ballaststoffen zeugt daher, dass Nahrungsmittel die Ballaststoffe enthalten auch
andere physiologisch wirksame Inhaltsstoffe aufweisen. Daher wird der protektive
Effekt eher multikausal vermutet [ELMADFA und LEITZMANN, 2004;
www.ernaehrung.de, 2011]. Laut epidemiologischen Studien ist eine verminderte
Ballaststoffzufuhr Zeichen steigenden Wohistandes [KOPP, 2012]. In landlichen
Gebieten von Entwicklungslandern betragt der Ballaststoffkonsum etwa 50-120g/d
[ELMADFA und LEITZMANN, 1998; VON KOERBER et al., 2012]. Die
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Ernahrungsgewohnheiten haben sich dahingehend verandert, dass die Bevdlkerung
auf andere Nahrungsmittel zuriickgreift. Auch werden Nahrungsmittel die langere
Verarbeitungsprozessen durchlaufen, wie etwa ballaststoffarmes Weizenmehl statt
ballaststoffreichem Roggenmehl, verzehrt. [STANGE und LEITZMANN, 2010].

5.1.6. Mineralstoffe und Spurenelemente
Aus Abbildung 11 geht hervor, dass sich im AGRANA Juice Apfeltrester neben
Makronahrstoffen auch viele Mikronahrstoffe befinden. Die folgenden Seiten erdrten

ihre Wirkungen, Eigenschaften, Mangelsymptome etc.

5.1.6.1. Natrium
Aus folgender Tabelle wird ersichtlich wieviel Gramm Natrium sich in Feuchtmasse
und Trockenmasse des AGRANA Juice Apfeltresters befinden und wie hoch die

empfohlene Zufuhr fir Jugendliche und Erwachsene liegt.

Empfohlene Zufuhr 550mg/d
Feuchtmasse 120mg/kg
Trockenmasse 130mg/kg

Natrium ist das wichtigste lon der Extrazellularflissigkeit und Bestandteil der
Mineralkristalle des Knochens. Weitere wichtige Funktionen sind die
Aufrechterhaltung des  Membranpotentials, der  Erregungsleitung, der
Muskelkontraktion, die Regulation der Osmolaritdit der Zellen und des
Extrazellularraums sowie Absorption von Monosacchariden und Aminosauren. Der
intrazellulare Anteil wirkt als Enzymaktivator. Grinde fir einen Natriummangel sind
geringe Zufuhr aus Nahrungsmittel, starker Durchfall, anhaltendes Erbrechen,
starkes Schwitzen, Reabsorptionsstorungen der Niere, Polyurie und massive
therapeutische Diurese. Natriummangel zeigt sich durch Natriummangelsymptome
wie Hypotonie, Tachykardie, Apathie und Muskelkrampfe. Eine hohe Natriumzufuhr
wird vor allem durch exzessiven Konsum salziger, geraucherter Lebensmittel
erreicht. Eine tagliche Zufuhr sollte 5g nicht tGberschreiten. 10g/d sind bedenklich.
Unter anderem zeigt Natrium eine deutliche Assoziation mit Hypertonie, aber auch
Kalium, Magnesium, Calcium, Alkoholzufuhr, ein erhdhter BMI, genetische

Disposition und korperliche Aktivitat zeigen Einfluss. Wird Natrium in hohen Dosen
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zugefihrt zieht dies einen Anstieg der extrazellularen Natriumkonzentration nach
sich. Odeme sind eine Folge chronisch erhéhter Natriumkonzentrationen. Weitere
Symptome sind Unruhe, Hypertonie, Schwindel, Erbrechen, Somnolenz,
Ubererregbarkeit der Muskulatur, Haut- und Schleimhautaustrocknung und
Herzversagen. Kommt es durch Ubermal3ge Salzzufuhr zu einer sogenannten
Salzvergiftung kann diese zu Atem- und Herzstérungen und schliel3lich sogar zum
Tod fuhren [ELMADFA und LEITZMANN, 2004; FUTTERMITTELLABOR ROSENAU,
2011, DACH, 2012].

5.1.6.2. Kalium

In der Skelettmuskulatur sind die hdchsten Kaliumkonzentrationen des Korpers
enthalten. Aus folgender Tabelle wird ersichtlich wieviel Gramm Natrium sich in
Feuchtmasse und Trockenmasse des AGRANA Juice Apfeltresters befinden und wie

hoch die empfohlene Zufuhr fur Jugendliche und Erwachsene liegt.

Empfohlene Zufuhr 2g9/d 2000mg/d
Feuchtmasse 4,09/kg 4000mg/kg
Trockenmasse 4,39/kg 4300mg/kg

Wichtige Funktionen von Kalium sind Zellwachstum, Erhaltung der Homdoostase,
Osmolaritat, Hydratation, Elektronenneutralitat, Erregungsleitung, Nervenreizleitung,
Muskelkontraktion, Ausschittung von endokrinen Hormonen und Sekreten,
Reizleitung in der glatten Muskulatur bzw. Myokard - und Enzymaktivation. Auch eine
blutdrucksenkende Wirkung von Kalium ist bekannt. Ein Kaliummangel tritt in der
Praxis kaum auf, er kann jedoch eventuell durch hohe Verluste tUber Darm und
Nieren, chronische Niereninsuffizienz oder metabolische Stdrungen (diabetische
Azidose) verursacht werden. Sie kann zu Dehydratation und in weiterer Folge zu
Muskelschwéache, Muskellahmung, paralytischem Illeus und Stérungen der
Herztatigkeit mit Hypokalidmie-EKG fuhren. Eine Hyperkaliamie tritt meist als Folge
einer chronischen Niereninsuffizient auf welche Stérungen der Kaliumausscheidung
zur Folge hat. Symptome der Hyperkaliamie sind, Ohrensausen, Taubheit,
Verwirrtheit, Halluzinationen, Pardsthesien, Stdérungen der Herzfunktion und

Herzlahmung. Zwar tritt die Hyperkaliamie seltener auf als eine Hpokaliamie jedoch
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zieht sie gefahrlichere Folgen nach sich [ELMADFA und LEITZMANN, 2004;
FUTTERMITTELLABOR ROSENAU, 2011, DACH, 2012].

5.1.6.3. Phosphor

Aus folgender Tabelle wird ersichtlich wieviel Gramm Phosphor sich in Feuchtmasse
und Trockenmasse des AGRANA Juice Apfeltresters befinden und wie hoch die
empfohlene Zufuhr fir Jugendliche und Erwachsene von 19-65 Jahren und

speziellen Bevolkerungsgruppen liegt.

Empfohlene Zufuhr 0,7g/d 700mg/d
Schwangere 0,8g/d 800mg/d
Sportler 0,8g/d 800mg/d
Stillende 0,9g/d 900mg/d
Feuchtmasse 0,69/kg 600mg/kg
Trockenmasse 0,6g/kg 600mg/kg

Einem erwachsenen Menschen wird empfohlen eine Menge von 700mg/d
zuzufuhren. Schwangere und Stillende Frauen haben, wie auch sportlich aktive
Menschen, einen etwas erhdohten Bedarf. Phosphat spielt fir Sauglinge die gestillt
werden eine wichtige Rolle — es ist der limitierende Faktor fur die
Knochenmineralisierung. Phosphorsédure spielt eine sehr wichtige Rolle im
Intermediarstoffwechsel aller Zellen. Phosphathaltige Verbindungen bewirken
Transformation, Speicherung und Verwertung von Energie im menschlichen
Organsimus. Adenosintriphosphat (ATP) enthélt energiereiches Phosphat und ist
Energiequelle fur alle Leistungen in den Zellen. Anorganschises Phosphat tragt
gemeinsam mit Calcium einen wichtigen Anteil am Aufbau des anorgansichen
Knochengewebes und des Stltzapparates. Im Blutplasma halt Phosphat etwa 5%
der gesamten Pufferkapazitat. Im urin wirkt das
Dihydrogenphosphat/Hydrogenphosphat-System als Puffer far rund 50% der
Protonen. Aber auch in den Zellen und im Blutplasma leistet es einen Beitrag.
Besonders erwahnenswert ist auch die Bedeutung von Phosphor als Baustein flr
Nucleinsédure. Es kommt selten vor, dass bedingt durch zu geringe Nahrungszufuhr

ein Phosphormangel entsteht. Als begleitendes Symptom von Vitamin-D-Mangel,
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Hyperparathyreodismus oder Nierenfunktionsstérungen kann eine
Hypophosphatamie  auftreten. Symptome einer  Hypophosphatamie  sind
Wachstumsstorungen, Skelettdeformationen, Rachitis, Osteomalazie und gestorte
Knochenmineralisation. Durch niedrige Phosphatspiegel kommt es in Erythrozyten,
Muskel- und Gewebezellen zu sinkenden Konzentrationen an 2,3-Diphosphoglycerat,
ATP und anderen Phosphatestern. Als Folge kdnnen Sauerstoffmangel im Gewebe,
Hamolyse, verminderte Phagozytose und schwere Muskelschwéche auftreten.

Als Folge von Niereninsuffizienz kann es zu hohen Phosphatgehalten im Blut
kommen, da Phosphat renal vermindert ausgeschieden wird. Eine gestorte
Nierenfunktion verhindert eine Phosphatausscheidung trotz Sekretion von
Parathhormon was zu einer hohen Konzentration im Blut fihrt. Folgen dieses
Vorgangs sind geringe Bildung von Vitamin D was wiederum die Calcium und
Phosphat-Absorption aus dem Darm vermindert. Eine geringe Calciumkonzentration
stimuliert eine Parathormonausschittung. Wird Calcium unter Einfluss von
Parathhormon aus dem Skelett freigesetzt fuhrt dies zu Knochenabbau,
Skelettlasionen und Osteodystrophie [ELMADFA und LEITZMANN, 2004,
FUTTERMITTELLABOR ROSENAU, 2011, DACH, 2012].

5.1.6.4. Magnesium
Aus folgender Tabelle wird ersichtlich wieviel Gramm Magnesium sich in
Feuchtmasse und Trockenmasse des AGRANA Juice Apfeltresters befinden und wie

hoch die empfohlene Zufuhr fir M&nner und Frauen liegt.

Empfohlene Zufuhr Frau 0,3-0,35g/d 300-350mg/d

Empfohlene Zufuhr Mann 0,35-0,40g/d 350-400mg/d
Feuchtmasse 0,4g/kg 400mg/kg
Trockenmasse 0,4g/kg 400mg/kg

Fur Magnesium gibt es keine exakt belegbaren Angaben flr eine empfehlenswerte
Aufnahme aus Nahrungsmitteln. Die durchschnittliche Zufuhr deutscher Mé&nner
betragt 350g/d, die deutscher Frauen 300mg/d.

Magnesium ist im Intermediarstoffwechsel ein wichtiges Substrat da es fiur etwa 300
unterschiedliche Enzyme und Enzymsysteme als Effektor wirkt und vor allem jene

Enzyme aktiviert die den Phosphattransfer von ATP auf einen Akzeptor oder von
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phosphorylierten Verbindungen auf ADP katalysieren. Es ist beteiligt an der
oxidativen Phosphorylierung, aktivem Transport durch Zellmembranen, der
Fettsduresynthese, der Aktivierung von Aminosauren, der Proteinsynthese, oxidativer
Phosphorylierung von Citrat und der Glykolyse. Besonders wertvoll ist Magnesium fir
die Bildung des ,second messengers“ cAMP. Auch im Nucleinsaurestoffwechsel und
der Speicherung und Freisetzung von Hormonen spielt Magnesium eine wichtige
Rolle. In Kombination mit anderen Mineralstoffen hat Magnesium weitere Aufgaben
im Organismus. Zum Beispiel tragt es gemeinsam mit Calcium einen Beitrag zur
Blutgerinnung. Kinder mit starken Durchféallen oder Protein-Energie-Malnutrition sind
gefahrdet an einem Magnesiummangel zu leiden. Magnesiummangel kann beim
Erwachsenen als Folge von anhaltendem Durchfall, Missbrauch von Abfiihrmitteln
oder durch operative Verkirzung des Verdauungskanals auftreten. Magnesiumarmut
tritt auch als Folge einer Erndhrung auf in der hauptsachlich stark verarbeitete
Lebensmittel zugefiihrt werden die eine geringe Nahrstoffdichte aufweisen. Als
haufigste Ursache fur Magnesiummangel im Erwachsenenalter ist jedoch eine zu
geringe Aufnahme mit der Nahrung bei gleichzeitg hohem Alkoholkonsum zu
nennen, da dieser zu einer erhéhten Magnesiumausscheidung mit dem Urin zur
Folge hat. Schwere Folgen eines Magnesiummangels sind Herzrhythmusstérungen,
verminderte Pumpleistung des Herzens, Durchblutungsstérungen des Herzens und
erhohte Pravalenz fir Myokarderkrankungen. Das ist dadurch zu erklaren da
Magnesium als Bestandteil von Natrium-Kalium-ATPase und Calcium-ATPase flr die
regelmanige Kontraktion der HerzgefalBmuskulatur verantwortlich ist. Neueste
Studien vermuten einen Zusammenhang eines Magnesiummangels mit
postmenopausaler Osteoporose und Hypertonie. Vorsicht vor einer erhéhten Zufuhr
ist vor allem bei schwangeren Frauen nach einer MgSO4-Behandlung nach einer
Eklampsie geboten. Als Symptome einer Intoxikation gelten Blutdrucksenkung,
Schlafrigkeit, Hautrétungen, Brachykardie, sehr hohe Plasmaspiegel und
Atemlahmung. Eine gute Methode um einer Intoxikation und Vergiftung zu entgehen
sind Erbrechen und Durchfall [ELMADFA und LEITZMANN, 2004,
FUTTERMITTELLABOR ROSENAU, 2011, DACH, 2012].
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5.1.5.5. Eisen
Aus folgender Tabelle wird ersichtlich wieviel Gramm Eisen sich in Feuchtmasse und
Trockenmasse des AGRANA Juice Apfeltresters befinden und wie hoch die

empfohlene Zufuhr fir Jugendliche und Erwachsene liegt.

Empfohlene Zufuhr Frau 0,010-0,015g/d 10-15mg/d

Empfohlene Zufuhr Mann 0,01-0,012g/d 10-12mg/d
Feuchtmasse 0,013g/kg 13mg/kg
Trockenmasse 0,014g/kg 13,9mg/kg

Eisen wirkt am aeroben Stoffwechsel direkt oder indirekt mit. Je nach Funktion
unterscheidet man zwischen den zwei folgenden Hamproteinen: Hamoglobin und
Myoglobin. Eisen liegt in diesen Proteinen zweiwertig vor. Die Funktion von
Hamoglobin in den Erythrozyten liegt darin Sauerstoff von der Lunge zu den
Geweben zu transportieren. Aul3erdem enthélt es den grof3ten Teil des Korpereisens.
Die Sauerstoffabgabe erfolgt im sauerstoffarmen Gewebe. Metmyoglobin dient als
,oauerstoffspeicher® im Muskelgewebe. Weiters leistet Eisen einen Beitrag bei der
Steroidhormon-Synthese, Gallensaure-Synthese, der Detoxifikation koérperfremder
Substanzen und als Schlisselenzym unterschiedlicher Neurotransmittersysteme im
Hirn (Dopamin, Serotonin). Eine weitere wichtige Funktion von Eisen ist der
Transport und die Speicherung von Eisen im Korper. Die Eisenspeicherformen in
Leber, Milz und Knochenmark sind Ferritin und H&amosiderin. Von einem
Eisenmangel sind 1 bis 2 Milliarden Menschen der Bevdlkerung betroffen.
Eisenmangel zahlt damit in Industrie- und Entwicklungslandern als der am haufigsten
auftretende Mangelzustand. Als Folgen des Eisenmangels gelten Stérungen der
Erythropoese wie eine hypochrome mikrozytare Anamie. Diese fuhrt zu Gefuhl
allgemeiner Abgeschlagenheit, Erschopfung, Stérungen der Thermoregulation durch
verringerte Schilddrisenfunktion, Stérung der Lernfahigkeit und Beeintrachtigung der
Immunfunktion. Mit 20-30% liegt der Anteil des festgestellten Eisenmangels, bei
nicht vorhandenen Eisenvorréaten, in der Gruppe der menstruierenden Frauen und
Jugendlichen besonders hoch. Der Anteil der durch Eisenmangel verursachten
Andmie liegt mit 2-8% in dieser Gruppe allerdings deutlich niedriger. Grinde fur

Eisenmangel sind nutritiver Eisenmangel und gesteigerte Verluste.
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Auch Schwangerschaft, Steatorrhoe oder Stérungen der Magensekretion kdnnen als
Ursache fiir Eisenmangel genannt werden. Um ein Uberladen des Gewebes mit
Eisen zu verhindern wirken im Organsimus verschiedenste Schutzmechanismen wie
etwa Absorptionsschranken. Allerdings kann es in Folge von Unféllen durch
Einnahme von Eisentabletten zu einer akuten Vergiftung kommen.
Eisensupplemente sollten nur Risikopatienten verschrieben werden. Eine
Durchfihrung von Lebensmittelanreicherung oder Supplementen kann sich als
problematisch erweisen. In der EU und den USA wird ein Upper Level fur Eisen von
45mg/d angegeben [ELMADFA und LEITZMANN, 2004; FUTTERMITTELLABOR
ROSENAU, 2011, DACH, 2012, BRONSTRUP, 2006].

5.1.5.6. Zink
Aus folgender Tabelle wird ersichtlich wieviel Gramm Zink sich in Feuchtmasse und
Trockenmasse des AGRANA Juice Apfeltresters befinden und wie hoch die

empfohlene Zufuhr fir Jugendliche und Erwachsene liegt.

Empfohlene Zufuhr Frau 0,007g/d 7mg/d

Empfohlene Zufuhr Mann 0,010g/d 10mg/d
Feuchtmasse 0,005g/d 5,0mg/kg
Trockenmasse 0,0053g/d 5,3mg/kg

Zink und Enzyme: Laut derzeitigem Wissenstand beeinflusst Zink etwa 300 Enzyme
in deren Aktivitat. Zink besitzt katalytische Eigenschaften und strukturstabilisierende
Eigenschaften.

Zink und Genexpression: Zink leistet einen wichtigen Beitrag zur Genexpression.
Weiters ist Zink Bestandteil von Transkriptionsfaktoren und hat direkte Beteiligung an
der Nucleinsauresynthese.

Zink und das endokrine System: Zink tragt vermutlich einen Anteil an der
Metabolisierung von Hormonen wie Wachstumshormonen, Insulin und
Sexualhormonen.

Zink und das Immunsystem: Eine niedrige T-Lymphozyten-Konzentration ist Ursache
einer Atrophie des lymphdoiden Gewebes welches durch Zink-Mangel verursacht
wird. Studien kamen zu der Beobachtung, dass ein Zinkmangel eine reduzierte

Aktivitat von T-Helferzellen, T-Killerzellen und nattrlichen Killerzellen zur Folge hat.
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Zink und das Antioxidationssystem: Die Bindung von Molekilen an Zink kann diese
vor oxidativen Schaden schutzen.

Ein Hauptsymptom eines Zinkmangels ist Wachstumsretardierung. Als weitere
Symptome eines Zinkmangels gelten verminderte Wundheilung, Appetitverlust,
Einschrdnkung von  Geruchs- und Geschmacksempfindung, Haut- und
Hornhautveréanderungen, Immunologische Abnormalitaten und
Schwangerschaftskomplikationen. Durch Zinkmangel kommt es natirlich auch zu
einer Beeintrachtigung zinkabhangiger Enzyme, weshalb dieser auch in
Stoffwechselstorungen von Nucleinsduren, Protein, Fett und Kohlenhydraten fuhren
kann. Da der menschliche Korper Uber die Fahigkeit verfugt bei geringer oraler
Zinkaufnahme entstehende Zinkverluste zu minimieren kommt es kaum zu einem
isoliert auftretenden Zinkmangel. Fur Zink gilt ein Upper Level von 40mg/d fur
Erwachsene [ELMADFA und LEITZMANN, 2004; FUTTERMITTELLABOR
ROSENAU, 2011, DACH, 2012, BRONSTRUP, 2006].

5.1.5.7. Kupfer

Aus folgender Tabelle wird ersichtlich wieviel Gramm Kupfer sich in Feuchtmasse
und Trockenmasse des AGRANA Juice Apfeltresters befinden und wie hoch die
empfohlene Zufuhr liegt.

Bedarf 0,001 - 0,0015¢g/d 1-1,5mg/d
Feuchtmasse 0,005g/kg 5mg/kg
Trockenmasse 0,0053g/kg 5,3mg/kg

Die DACH-Referenzwerte enthalten nur Schatzwerte bezlglich einer angemessenen
Kupferzufuhr da der Wissensstand beziglich exakter Kupfergehalter vieler
Lebensmittel bzw. der genaue Kupferbedarf des Menschen erst unvollstandig geklart
wurde. Enzyme die Kupfer enthalten weisen oft ein hohes Redoxpotential auf (zB.
Ferroxidasen). Kupfer ist auch Bestandteil der Cytochrom-c-Oxidase und der
Superoxid-Dismutase. Diamin- bzw. Amin-Oxidasen die Kupfer enthalten sind
Katalysator fur die Inaktivierung von vielen biogenen Aminen (Histamin, Dopamin,
Serotonin). Es kommt beim Menschen kaum zum Kupfermangel. Das Upper Level
fur Kupfer betrdgt 5-10mg/d. Konsum saurer Lebensmittel oder Getranke aus
kupferhaltigen Behaltern kann zu Intoxikationen fihren [ELMADFA und LEITZMANN,
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2004; FUTTERMITTELLABOR ROSENAU, 2011, DACH, 2012, BRONSTRUP,
2006].

5.1.5.8. Mangan

Aus folgender Tabelle wird ersichtlich wieviel Gramm Mangan sich in Feuchtmasse
und Trockenmasse des AGRANA Juice Apfeltresters befinden und wie hoch die
empfohlene Empfehlung fur Jugendliche und Erwachsene liegt.

Empfohlene Zufuhr 0,002 — 0,005¢g/d 2 —5mg/d
Feuchtmasse 0,005g/kg 5mg/kg
Trockenmasse 0,0053g/kg 5,3mg/kg

Fur Mangan existiert nur ein Schatzwert fur die wiinschenswerte Zufuhr an Anlehnng
an die tatsachliche durchschnittiche Aufnahme mit der Ublichen Kost. Als
spezifischer integraler Bestandteil wirkt Mangan in Metalloenzymen wie
Superoxiddismutase, Diaminoxidase und Glutaminsynthetase. Mangen bildet aus
NH;3; Glutamin, Glutamat, ATP und Arginase. Auch wirkt Mangan als Aktivator von
Enzymen wie Hydrolasen, Kinasen, Decarboxylasen und Transferasen. Im
Tierversuch zeigten sich infolge von Manganmangelstérungen der Fruchtbarkeit und
des Skelettwachstums, verkimmerte verkirzte Knochen, Defekte im Fett- und
Kohlenhydratstoffwechsel sowie schwere neurologische Stérungen nach der Geburt.
Ein kombinierter Mangel von Vitamin-K armer Didt und Manganmangel fuhrte zu
Gewichtsverlust, Dermatitis, Haar- und Nagelveranderungen und niedrigen
Serumgehalten an Cholesterin, Triglyceriden und Phospholipiden. Fiur Mangan wird
aufgrund mangelnder Datenlage kein Upper Level angegeben. Bisher sind auch
kaum negative Folgen eines Manganmangels durch Nahrungszufuhr bekannt
[ELMADFA und LEITZMANN, 2004; FUTTERMITTELLABOR ROSENAU, 2011,
DACH, 2012].

5.1.7. Tabellarische Ubersicht zur Bedarfsdeckung mit dem AGRANA Juice
Apfeltrester

Wieviel Gramm des AGRANA Juice Apfeltresters theoretisch aufgenommen werden

musste um den taglichen Bedarf der oben genannten Nahrstoffe decken zu kénnen,

geht aus folgender tabellarischer Ubersicht hervor:
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Element Empfohlene Gehalt/kg Aufnahme/d
Zufuhr/d Trockentrester
Natrium 0,59 0,139 3,85kg
Kalium 29 4,39 0,47kg
Phosphor 0,79 0,69
Allgemein 0,79 1,17kg
Schwangerschaft 0,89 1,3kg
Sportler 0,89 1,3kg
Stillende 0,99 1,5kg
Magnesium 0,49
Frau 0,39 0,75kg
Mann 0,35g 0,875kg
Eisen 0,139¢
Frau 150mg 108g
Mann 100mg 729
Zink 0,0053¢g
Frau 7mg 1,32kg
Mann 10mg 1,887kg
Kupfer 1-15mg 53mg 190-2809g
Mangan 2-5mg 53mg 380-940g

[ELMADFA und LEITZMANN, 2004; FUTTERMITTELLABOR ROSENAU, 2011]
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5.2. Physiologische Eigenschaften von Ballaststoffen
Funktion und physiologische Wirkung der Ballaststoffe im Verdauungstrakt und
Stoffwechsel beruhen vor allem auf

e ihrer Faserstruktur

e ihrem Wasserbindungsvermagen

e ihrer Fermentierbarkeit

e ihrer Adsorptionsfahigkeit [STANGE und LEITZMANN, 2010]

Wasserbindungsvermdgen =4 = Gallensaurebindungsvermdgen

Viskositat lonenaustauschereigenschaft

« Verkirzung der Darmpassagez eit

« Drucksenkungimkolon

« Funahme der Bakteienmasse im3Stuhl mit
vermehrier Stickstoffausscheidung

« Senkung des Cholesterinblutspiegels durch

Erhéhung der Gallensdureausscheidung im Stuhl

Abbildung7 - erndhrungsphysiologische Wirkung von Ballaststoffen [WIDHALM, 2009]

Daraus ergeben sich folgende physiologische Reaktionen:

« Ballaststoffe fordern die Elimination von Giften die durch Nahrung in den Darm
gelangen indem sie diese binden und ausscheiden

« Ballaststoffe fuhren zu einem langeren Sattigungsgefuhl und tragen dadurch
zur Gewichtsmodulation bei

« Ballaststoffe wirken regulierend auf Blutfett- und Blutzuckerwerte

o Ballaststoffe sorgen fir eine gesunde Darmflora da sie als Nahrboden fur
Darmbakterien dienen

« Ballaststoffe beschleunigen die Darmpassage

Ballaststoffe zeigen auch einen positiven Einfluss auf die Kolonkarzinogenese durch:
e Wasserbindungsvermodgen
e Erhdhung der Stuhlmasse

e VerdUnnung potentieller Karzinogene und Promotoren
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e Fermentation der Ballaststoffe durch die Kolonflora und Produktion
kurzkettiger Fettsauren [MARKTL, 2009].
Wichtig ist hier vor allem die Buttersdure da sie von den Mucosazellen als
energielieferndes Substrat verwendet wird. Sie zeigte in in—vitro-Experimenten
Einfluss auf Proliferations-, Differenzierungs- und Apoptoseprozesse. Eine
ausfuhrliche Behandlung dieses Themas erfolgt in Kapitel 5.4.4. ,Ballaststoffe und

Darmkrebs”.

5.2.1. Wasserbindungskapazitat

Als unverdauliche Nahrungsbestandteile gelangen Ballaststoffe in den Dickdarm,
binden Wasser und beginnen zu quellen. Eigentlich bildet der Polysaccharidanteil mit
Wasser kolloidale Lésungen oder Gele und bestimmt somit die Quellfahigkeit und
das Wasserbindunsvermogen. WasserlGsliche Ballaststoffe verfliigen tber ein viel
grolReres Wasserbindevermdgen als wasserunlosliche  Ballaststoffe.  Eine
Verdnderung des physikalischen Zustandes wie kochen, zerkleinern etc.
beeintrachtigt diese Fahigkeit [ELMADFA und LEITZMANN, 2004]. Ballaststoffe
fuhren durch diese Eigenschaft zu einer VergroRerung von Volumen und
Wassergehalt des Speisebreis. Dadurch wird der Reiz auf die Darmwénde
vergroRRert, die Darmtatigkeit angeregt und somit die Darmpassage verklrzt. Ohne
Ballaststoffe wirde der Speisebrei langer im Darm verweilen. Dort wirde ihm mehr
Wasser entzogen werden was in Verstopfung resultieren konnte [FET e.v., 2012;
ELMADFA und LEITZMANN, 2004].

5.2.2. Viskositat

Pektine und andere Polysaccharide sind in der Lage hoch viskdse Ldsungen zu
bilden. Entscheidend flur die Viskositat von Pektinen sind ihr Molekulargewicht und
die Menge der enthaltenen Methylester [ELMADFA und LEITZMANN, 2004].

5.2.3. Fermentierbarkeit

Die Verdauungsenzyme des GIT sind nicht in der Lage Ballaststoffe zu verdauen,
allerdings werden sie von der Mikroflora des Dickdarms in unterschiedlichem
Ausmald fermentiert. Dabei bestimmen Ballaststofftyp, physikalische Form und
Darmflora Grad und Geschwindigkeit der Fermentation. Unvollstandigere
Fermentation erfolgt bei Ballaststoffquellen mit grof3en Partikeln, unldsliche
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Ballaststoffe werden kaum abgebaut. Die Kolonbakterien produzieren dabei
kurzkettige Fettsauren wie Acetat, Propionat und Butyrat, Wasserstoffgase und
Methangase [ELMADFA und LEITZMANN, 2004].

5.2.4. Adsorptionsvermogen

Das Adsorptionsvermdgen fur organische Bindungen von Gallensauren ist noch nicht
hinreichend geklart. Nahm man friiher an, dass Lignin tGber diese Eigenschaft verfugt
werden heute Pektine als wirkungsvolle Substanzen diskutiert. Ein saurer pH-Wert
beglnstigt die Adsorption von Gallensduren wahrend eine steigende Basizitat diese
vermindert. Die Wirkung beruht darauf, dass Gallensduren der intestinalen
Reabsorption und somit dem enterohepatischen Kreislauf entzogen werden. Eine
geringe Gallensaurebindung zeigt Weizenkleie gefolgt von Cellulose, Pektin, Guar
und Lignin [ELMADFA und LEITZMANN, 2004; STORY und KRITCHEVSKY, 1978].

5.2.5. Kationen-Austauscherfunktion
Da Ballastoffe als lonenaustauscher fungieren, kdnnen sie im Gastrointestinaltrakt
(GIT) Mineralstoffe und Spurenelemente selektiv binden und durch Bindung
unerwunschter Stoffe zur Entgiftung beitragen. Pektine, genauer deren Uronsauren,
sind in der Lage divalente lonen wie Eisen, Calcium, Kupfer und Zink zu binden
[ELMADFA und LEITZMANN, 2004].

Inwiefern diese funf oben genannten Eigenschaften der Ballaststoffe Auswirkungen
und Effekte auf die erndhrungsphysiologischen und technologischen Eigenschaften

zeigen ist in Kapitel 5 und 6 nachzulesen.

5.3. Erndhrungssituation in Osterreich

2008 wurde der Osterreichische Ern&hrungsbericht vom Bundesministerium fir
Gesundheit in Auftrag gegeben. Herausgegeben wurde der Bericht vom Institut fur
Erndhrungswissenschaften in Zusammenarbeit mit der Osterreichischen Agentur fir
Gesundheit und Ernahrungssicherheit GmbH [ELMADFA et al., 2009].

5.3.1. Ballaststoffmangel
Aus dem Osterreichischen Ernahrungsbericht 2008 geht hervor, dass die
Ballaststoffaufnahme allgemein unter den gultigen Empfehlungen der DACH von

mindestens 30g/d liegt. Diese Dosis wird oft nur von Veganern erreicht, Vegetarier
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und Mischkostler liegen unter diesem Wert (im Durchschnitt 20g/d). Bei alten
Menschen liegt die Ballaststoffzufuhr im Schnitt bei 17g/d. Nur 85% der schwangeren
Frauen erreichen den Richtwert von 30g/d. Obwohl sich die Zufuhr an
Kohlenhydraten und Ballaststoffen in den letzten Jahren geringfligig verbessert hat,
sollte zur Pravention von ernahrungsabhangigen Erkrankungen eine héhere Zufuhr
angestrebt werden. Ballaststoffe gelten deshalb weiterhin als Risikonahrstoff. Aus
dem Erndhrungsbericht geht somit eindeutig hervor, dass der Verzehr von
Ballaststoffen in Osterreich einer Verbesserung bedarf um ihr volles gesundheitliches
Potenzial ausschopfen zu kénnen [ELMADFA et al., 2009].

5.3.2. Mangel an Mineralstoffen und Spurenelementen

Laut Ernéhrungsbericht 2008 zeigt die Zufuhrmenge der meisten Mineralstoffe einen
sinkenden Trend. Osterreichische Schulkinder filhren zu geringe Mengen an
Folsaure, Vitamin D, Calcium und Jod zu sich welche somit als Risikonahrstoffe zu
bewerten sind. Bei den 13- bis 15-jahrigen Teenagern z&hlen die Mineralstoffe Eisen
und Kalium zu den Risikonahrstoffen. Osterreichische Lehrlinge nehmen zu geringe
Mengen an Calcium, Magnesium, Eisen und Kalium zu sich. Erwachsenen in
Osterreich mangelt es an Folsaure, Vitamin D, Eisen und Calcium. Die A&ltere
Bevolkerung in Osterreich fiihrt zu geringe Mengen an Vitamin D, Folsaure, Calcium,
Magnesium und Vitamin A zu. Schwangeren Frauen mangelt es an Vitamin D,
Vitamin B6, Folsaure, Calcium, Eisen und Jod [ELMADFA et al., 2009].

In Tabelle 3 sind alle Daten in tabellarischer Ubersicht abgebildet.

Tabelle 1 Zufuhr an Makronahrstoffen in der Gsterreichischen Bevolkerung [nach Elmadfa

et al 2009]
Alter in Jahren
D-A-CH 7-<10 10-<13 13-<15 18-<65
W m w m ] m w m
Eiweil [E%] 10-15 14 14 14 14 14 15 15 17
Kohlenhydrate [E%) =50 52 51 52 51 51 50 46 43
Zucker [E%] < 10* 18 17 17 18 16 17 11 9
Ballaststoffe [g/d] >30** 14 15 14 15 14 16 20 20
Fett [E36] max. 30 34 34 33 35 35 34 37 37
davon GFS [E%] max. 10 14 14 14 14 14 14 15 14
davon MUFA [E%] 10-13 11 12 11 12 12 12 12 13
davon PUFA [E%] 7-10 6 (i} (il 6 7 (5] 8 8
Cholesterin [mg/d] < 300 258 260 233 270 217 272 283 352
Alkohol [E%] - k.A. k.A. k.A. k.A. k.A. k.A. 1,3 3,4

Die Altersklassen ergeben sich aufgrund der im Erndhrungsbericht 2008 durchgefuhrten Studien.
E%: Energieprozent, GFS = gesattigte Fettsduren, MUFA = einfach unges3ttigte Fettsduren, PUFA = mehrfach
ungesattigte Fettsduren * [WHO 2003], **fur Erwachsene

Tabelle3 - Zufuhr an Makronrst. in der dsterr. Bevolkerung [ELMADFA et al., 2009]
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Im AGRANA Juice Apfeltrester befinden sich neben den Hauptnéhrstoffen auch viele
Mineralstoffe und Spurenelemente wie Calcium, Phosphor, Magnesium, Kalium,
Natrium, Eisen, Mangan, Zink und Kupfer. Der AGRANA Juice Trester kdnnte somit,
regelmanig Uber einen langeren Zeitraum konsumiert, einen kleinen Beitrag zur
Bedarfsdeckung dieser Risikondhrstoffe tragen (siehe Kapitel 5 ,Mikronahrstoffe und

Spurenelemente®).

5.3.3. Krankheitspravalenz Osterreich, Europa, global
In den Industrienationen werden in etwa zehn Jahren chronische Erkrankungen flr
mehr als 75% aller Todesfalle die Ursache sein. Besondere Bedeutung fur die
Bereiche Gesundheitsforderung und Priméarpravention haben Erndhrung und
Lebensstil der Bevolkerung [LEHNER et al., 2011]. Zur Gruppe der Erkrankungen die
stark von Ernahrungsfaktoren beeinflusst werden, zéhlen Herz-Kreislauf-
Erkrankungen, Krebserkrankungen und Diabetes Mellitus. Gesunde Lebensjahre
buft die europaische Bevolkerung ein durch:

e 61% Herz-Kreislauf-Erkrankungen

e 32% Krebserkrankungen

e 5% Diabetes Mellitus [WIDHALM, 2009]
Fir 69% der Todesfille in Osterreich sind Herz-Kreislauf-Erkrankungen und
Krebserkrankungen verantwortlich. Manner leiden haufiger an Krebserkrankungen,
hier zeigt sich vor allem eine hohe Sterblichkeit bei Lungen-, Prostata- und
Darmkrebspatienten. Frauen leiden haufiger an Herz- und Hirngefal3erkrankungen.
Oft erkranken und sterben Frauen an Brust-, Lungen- und Darmkrebs [WIDHALM,
2009]. Zahlen der Statistik Austria verdeutlichen, dass auch in Osterreich eine
Zunahme an Ubergewicht und Adipositas und dadurch verursachte
Folgeerkrankungen im Steigen sind, weshalb auch hier praventive MalRnahmen zu
setzen wéren [LEHNER et al., 2011]. Mittlerweile sind etwa 42% tbergewichtig und
9,1% adip6s. In Europa lassen sich aktuell Gber eine Million Todesfalle und zwolf
Millionen in Krankheit verbrachte Lebensjahre pro Jahr (DALY-Verluste) auf das
Krankheitsbild der Adipositas und ihre Folgen zurtckfihren [WIDHALM, 2009].

5.3.4. Ernahrungspravention von erndhrungsassoziierten Erkrankungen
Akutelles Datenmaterial zur Einschétzung einer Erkrankungshaufigkeit liegt aus

selbstberichteten Daten und Auswertungen aus zum Teil gering reprasentativen
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Untersuchungen vor. Um unter anderem eine evidenzbasierte Pravention und
Bekampfung der erndhrungsassoziierten Erkrankungen zu gewéhrleisten wurde in
Osterreich der NAP.e ins Leben gerufen. Der NAP.e ist ein rollierender Strategie- und
Handlungskatalog der jahrlich adaptiert wird. Seine Aufgabe sehen die
Verantwortlichen darin ernahrungspolitische Ziele festzusetzen und einen Uberblick
Uber européaische und internationale Entwicklungen zu geben. Ernahrungspravention
wird mit dem Ziel betrieben die einem zur Verfigung stehenden Lebensjahre zu
verlangern und in Gesundheit zu verbringen und generell die Lebensqualitat zu
verbessern.
Die priméaren Ernahrungsziele des NAP.e lauten:

e Anpassung von Energiezufuhr und Nahrstoffoedarf

e Optimierung von Fettqualitat und Flussigkeitszufuhr

e Verringerung der Fettzufuhr, der trans-Fettsaurenaufnahme, der Zufuhr an

gesattigten Fettsauren, der Zuckerzufuhr und der Salzzufuhr
e Steigerung der Zufuhr an komplexen Kohlenhydraten und Ballaststoffen
[LEHNER et al., 2011]

Im Jahr 2000 gingen Schatzungen der WHO davon aus, dass in Europa 41% der
verlorenen Lebensjahre in Gesundheit Erkankungen zuzuschreiben waren in deren
Entwicklung sich Erndhrung entscheidend zeigt. Bleibt die Erndhrungsweise in den
Industriestaaten wie sie ist und schaffen es die Verantwortlichen nicht eine
Besserung zu erzielen, geht die WHO davon aus, dass im Jahr 2020 fur drei Viertel
aller Todesfélle chronische Krankheiten verantwortlich sein kénnten. Bei der
Ernahrung anzusetzen wirde einigen Schatzungen zufolge etwa 1/3 der
kardiovaskularen Erkrankungen und 1/3 aller Krebsfalle verhindern kdnnen.
Schwierig zeigt es sich nach wie vor den Zusammenhang von Ernahrung auf das
Krebsrisiko an bestimmten Nahrstoffen festzumachen. Der Zusammenhang fir
Lebensmittel zeigt sich Uberzeugender [KIEFER und KUNZE, 2009].

5.3.5. Einfluss von Obst- und Gemiseverzehr auf die Pravention ausgewdahlter
chronischer Erkrankungen

Die gesteigerte Zufuhr von Produkten aus den Lebensmittelgruppen Obst und

Gemuse hat nicht nur einen positiven Effekt auf die eben erwéahnten

Krebserkrankungen, sondern sie zeigen auch praventive Effekte in Bezug auf

chronische Erkrankungen. Vor allem fir Hypertonie, Koronare Herzkrankheiten und
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Schlaganfall lasst sich diese Wirkung nachweisen. Folgende Zahlen der WHO
verdeutlichen diese Aussage: 18% der Krebserkrankungen, 28% der ischdmischen
Herzerkrankungen und 18% der Schlaganfalle sind auf einen zu geringen Obst- und
Gemiuseverzehr zurtickzufihren [LEHNER et al., 2011]. In einer Metaanalyse von
Dauchet et al. sinkt, pro zusatzlich verzehrter Portion Obst und Gemdse pro Tag, das
Risiko fur koronare Herzkrankheiten um vier Prozent und das Risiko fir Schlaganfall
um funf Prozent [DAUCHET, et al., 2006, DAUCHET, et al., 2005]. Leider wird die
Empfehlung ,5 Portionen Obst und Gemuse pro Tag“ nur von etwa 25% der
Osterreichischen Bevélkerung umgesetzt [SCHATZER et al., 2009].

5.4. Spezifische ernahrungsphysiologische Wirkung von Ballaststoffen
Die praventive Wirkung von Ballaststoffen wird in vielen Bichern und Studien

diskutiert. Ballaststoffe werden vor allem mit folgenden Krankheiten in Verbindung

gebracht:

Vermutete praventive Wirkungen von Ballaststoffen bei:
Adipositas Appendizitis Varikosis
Diabetes Mellitus Irritablen Kolon Venenthrombose
Obstipation Colitis Ulcerosa Eklampsie
Kolonkarzinom Morbus Crohn Nierensteinen
Hamorrhoiden Zahnkaries Osteoporose
Cholesteringallensteine Herzinfarkt Rheumat. Erkrankungen
Hyperlipoproteindmien Peripheren und zerebralen Multiple Sklerose
Hypertonie Durchblutungsstérungen Pernizbser Andmie

Inwieweit Ballaststoffe auf die Entstehung und Bekampfung der Krankheitsbilder von
e Adipositas
e Diabetes Mellitus
e Darmkrebs
e Erkrankungen des GIT
Einfluss nehmen wird in den folgenden Kapiteln anhand zahlreicher Studien néaher
beleuchtet und diskutiert. In den einzelnen Unterkapiteln sind Definitionen,

Diagnosen, Ursachen und Pathogenese, Folgeerkrankungen, Therapiemdglichkeiten
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und natirlich die Rolle der Ballaststoffe nachzulesen. Auch werden spezifische

Studien zu diesem Thema prasentiert.

5.4.1. Adipositas

5.4.1.1. Definition und Diagnose

,Ubererndhrung ist die haufigste Form der Fehlerndhrung in den westlichen
Industrielandern [ELMADFA und LEITZMANN, 2004; S. 519].“ Die WHO definiert die
Adipositas sogar als chronische Erkrankung und sieht sie als ,eine der groéften
Herausforderungen fur die Gesundheitspolitik im 21.Jahrhundert [WIDHALM, 2009;
KLIMONT et al., 2006/2007].

Das Risiko fur viele Erkrankungen steigt dadurch stark an. Vor allem eine viszerale
Fettverteilung macht Ubergewicht zum groBen Risikofaktor [ELMADFA und
LEITZMANN, 2004; KLIMONT et al.2006/2007]. Heutzutage verwendet man zur
Definition und Einteilung von Ubergewicht und Adipositas bei Erwachsenen fast
ausschlief3lich Berechnungen von Gewicht-L&ngen-Indizes und Umfangmessungen
[WIRTH, 2008]. Der Body-MalR3-Index ist die am haufigsten verwendete Methode um
bei Erwachsenen Ubergewicht und Adipositas zu diagnostizieren [KLIMONT et al.,
2006/2007]. Die Berechnung des BMI erfolgt durch:

Quotient aus Korpergewicht in Kilogramm / Kérpergrof3e zum Quadrat in Meter
[WIDHALM, 2009; ELMADFA und LEITZMANN, 2004; KLIMONT et al., 2006/2007].

Die Einteilung erfolgt nach einer Klassifizierungstabelle der WHO [WIRTH, 2008;
STATISTIK AUSTRIA, 2006/2007]:

Klassifizierungstabelle der WHO

Untergewicht < 18,5 kg/m?
Normalgewicht 18,5 — 24,9 kg/m?
Ubergewicht 25 — 29,9 kg/m?

Adipositasklassen

Praadipositas > 25 < 30 kg/m?

Adipositas Grad 1 > 30 < 35 kg/m?
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Adipositas Grad 2 > 35 < 40 kg/m?

Adipositas Grad 3 > 40 kg/m?

Der BMI zeigt eine gute Korrelation mit der Fettmasse und kardiovaskularen
Komplikationen weshalb er auch als bestes indirektes Mal3 fur die Kdrperfettmasse
gilt [WIDHALM, 2009; KLIMONT et al., 2006/2007]. Fur die Klassifizierung einer
Adipositas bietet sich auch eine Messung von Taillen- und Hiftumfang an um daraus
das Taille-Huft-Verhaltnis (WHR) zu errechnen [ELMADFA und LEITZMANN, 2004,
WIRTH, 2008]. Der Waist-to-hip-ratio (WHR) gibt Auskunft Uber intraabdominale
Fettverteilung und Korperfettmasse. Es besteht eine schwache Korrelation mit der
Korperlange und eine hohe Korrelation mit dem Koérpergewicht [WIRTH, 2008]. Die
Fettverteilung liegt bei Mannern und Frauen unterschiedlich vor da sie genetisch
bestimmt ist [ELMADFA und LEITZMANN, 2004].

Waist-Hip-Ratio Frauen Manner
Normalgewicht <0,8 <0,9
Ubergewicht 0,8-0,84 0,9-0,99
Gynoide Adipositas/WHR <0,85 <1
Abdominelle Adipostias/WHR > 0,85 >1

Die androide Form wird mit Gefal3krankheiten und koronaren Herzerkrankungen wie
Hypertonie, Diabetes und Cholelithiasis assoziiert. Die WHO empfiehlt die
Klassifikation der Adipositas mithilfe der Taillenumfangberechnung [ELMADFA und
LEITZMANN, 2004; WIRTH, 2008].

5.4.1.2. Ursache

Die Entstehung der Adipositas ist multifaktoriell bedingt. Unter anderem tragt eine
andauernde Imbalanz zwischen Energiezufuhr und Energieverbrauch zum
Krankheitsbild der Adipositas bei [WIDHALM, 2009]. Die erhthte Energiezufuhr
resultiert aus der Zufuhr hochkalorischer Nahrungsmittel bei gleichzeitig geringer
korperlicher Betéatigung [KLIMONT et al., 2006/2007]. Auch wird ein Zusammenhang
zwischen Ballaststoffmangel und Adipositas diskutiert [STANGE und LEITZMANN,
2010].
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5.4.1.3. Folgen

Die Adipostias fuhrt zu vielen Folgeerkrankungen und Begleiterscheinungen die
sowohl physischer wie auch psychischer Natur sein kdonnen [ELMADFA und
LEITZMANN, 2004]. Ubergewicht und Adipositas haben ebenfalls einen negativen
Einfluss auf den Stitz- und Bewegungsapparat, Bewegungs- und Reaktionsfahigkeit
und die Malignomfrequenz [WIDHALM, 2009; ELMADFA und LEITZMANN, 2004].
Vor allem aber zeigt sich bei beiden Geschlechtern ein negativer Einfluss auf
cardiovaskulare Risikofaktoren. Der negative Einfluss betrifft, Hyperinsulinamie,
Insulinresistenz, Hypertonie, Triglycerid-Spiegel und HDL-Spiegel. Ubergewicht
erhoht die Pravalenz von Risikofaktoren fur ein metabolisches Syndrom um ein
Mehrfaches [WIDHALM, 2009; WIRTH, 2008].

Eine klare Klassifizierung nahm die WHO vor indem sie das relative Risiko definierte.
Dieses gibt Auskunft Gber einen mdglichen Zusammenhang zwischen der Adipositas
und einer bestimmten Krankheit [WIRTH, 2008]. In Abbildung 8 ist das relative Risiko
fur einige Erkrankungen grafisch dargestellt.

Relatives Risiko der Erkrankungen bedingt
durch Adipositas

Mammakarzinom
Kolonkarzinom

Herzinsuffizienz

degenerative Gelenkerkrankung
Endometriumkarzinom

Hypertonie

Gallensteine

koronare Herzkrankheiten

Diabetes Mellitus 69%

0% 20% 40% 60% 80%

Abbildung8 - Relatives Risiko der Erkrankungen bedingt durch Adipositas [WIRTH, 2008]

Fakt ist, dass Adipositas ganz klar zur Steigerung des Krankheitsrisikos bestimmter
Krankheiten und dadurch in weiterer Folge zur Steigerung der Mortalitat beitragt.
Wichtig ist es hier zwischen den Begriffen ,Ubergewicht* (BMI 25-29,9kg/m?) und
,Adipostias“ (BMI >30kg/m?) zu unterscheiden. Aus einer deutschen Studie mit 27
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Metaanalysen und 15 Kohortenstudien geht eindeutig hervor, dass die
Gesamtmortalitat bei Ubergewicht im Vergleich zu Normalgewicht (BMI 18,5 bis
24,9kg/m2) nicht erhdht ist. Ein Gesamtmorbiditatsrisiko ist nicht bekannt. Fir
Adipositas zeigt sich die Datenlage allerdings bedeutend negativer. Bei Adipositas ist
die Gesamtmortalitat etwa 20% hoher als bei Normalgewicht [McGEE, 2005]. Bei
hochgradiger Adipositas kann sie um mehr als 200% erho6ht sein [LENZ et al., 2009].
Sowohl Ubergewicht als auch Adipositas bergen fir einige Erkrankungen ein
erhohtes, fur andere ein vermindertes oder unverandertes Risiko. Bei Ubergewicht ist
das Risiko fur koronare Herzkrankheiten um 20%, bei Adipositas sogar um 50%
erhoht. Die gesamtkardiovaskulare Mortalitéat steigt bei Adipostias um 50% [McGEE,
2005], bei hochgradiger Adipositas (BMI >40kg/m?) sogar um 200 bis 300%
[BENDER et al., 2006]. Bis zu einem BMI von 27,2kg/m? zeigt sich kein statistisch
erhohtes Risiko von Adipésen gegeniber Normalgewichtigen an Diabetes-Typ-2 zu
erkranken. Das Risiko steigt dartber hinaus aber deutlich an (bis zu 300%)
[HARTEMINK et al., 2006; MEISINGER et al., 2006].

Zusatzlich entstehen durch alle oben genannten Erkrankungen und Beschwerden
hohe Kosten fur das Gesundheitssystem [ELMADFA und LEITZMANN, 2004].

5.4.1.4. Pravalenz
In Osterreich gelten 860.000 Menschen ab 15 Jahren als adipés. Davon sind
400.000 Manner und 460.000 Frauen [KLIMONT et al., 2006/2007].

adipose Menschen in
Osterreich
Frauen 460.000
Manner 400.000
360i000 4001000 440i000 480I.000

Abbildung9 - Gibergewichtige Menschen in Osterreich [KLIMONT et al., 2006/2007]

1999 wurde eine Mikrozensus Sondererhebung ,Fragen zur Gesundheit ins Leben
gerufen. Die Befragung wurde mit der dsterreichischen Bevolkerung tber 20 Jahren
durchgefiihrt und kam zu folgendem Ergebnis: 43% der Manner und 29% der Frauen
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gelten als Ubergewichtig und sogar 12% der Manner und 13% der Frauen leiden an
Adipositas. Abbildung 10 zeigt eine graphische Darstellung der Zahlenwerte
[KLIMONT et al., 2006/2007].

prozentuelle Verteilung

Normalgewichtig Ubergewichtig Adipositas
Manner 44% 43% 12%
Frauen 55% 29% 13%

Einteilung 6sterreichischer Frauen und
Manner in Gewichtsklassen

Ubergewichtig
B Manner

normalgewichtig B Frauen

%

adipos

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Abbildung10 - Einteilung 6sterreichischer Frauen und Manner in Gewichtsklassen [KLIMONT et al.,
2006/2007]

Daten des WHO global reports ,Noncommunicable diseases country profiles 2011“
liefert folgende Daten zu Adipositas fiir Osterreich und Deutschland [WHO, 2011].

adipdse Frauen adipdse Manner
Deutschland 24,4% 25,9%
Osterreich 20,9% 21%

Nicht unwichtig ist es, auch die Adipositasentwicklung der USA zu verfolgen, da sich
beobachten lieR, dass Deutschland und Osterreich eine vergleichbare Veranderung
erleben. Eine Beurteilung des BMI nach dem NHANES 1988-1994 und NHANES
1999-2000 (National Health and Nutrition Examination Survey) lieferte folgende
Ergebnisse: Anstieg der Adipositas bei Mannern von 20,2% auf 27,5%. Anstieg der
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Adipostias bei Frauen von 25,4% auf 33,4%. Auch durch Beurteilung nach dem
Taillenumfang wurde eine Zunahme der abdominellen Adipositas beobachtet. Bei
Mannern wurde ein Anstieg von 29,5% auf 36,9%, bei Frauen ein Anstieg von 46,7%
auf 55,1% beobachtet. Diese Zahlen bedeuten eine Zunahme der Pravalenz der
Adipositas von 20% in zehn Jahren [WIRTH, 2008]. Die besten Daten die im Bezug
zu Korpergewicht zur Vefligung stehen stammen aus dem MONICA (Monitoring of
Trends and Determinants in Cardiovascular Disease) Project der WHO das von
1983-1986 durchgefuhrt wurde. Die Untersuchung fanden in 48 Populationen statt.
Als Ubergewichtig oder adipds wurden von 1983-1986 50-75% der 35-64-Jahrigen
beurteilt. Deutschland nimmt eine der oberen Positionen bei BMI und
Adipositashaufigkeit ein und liegt mit einem mittleren BMI von 27,3 nur knapp hinter
den USA die einen mittleren BMI von 28,1 aufweisen [WIRTH, 2008].

Mittlerer BMI (kg/m?)

USA 28,1

Deutschland 27,3

5.4.1.5. Therapie
In den letzten Jahren wurde vermehrt an der Ursachen und Therapiemdglichkeiten
der Adpositas geforscht. Durch die globale Epidemie und die soziobkonomischen,
finanziellen und gesundheitlichen Folgen die die Adipositas nach sich zieht, wurde
dies immer notwendiger. Das Basisprogramm besteht aus einer Kombination aus

e Erndhrungstherapie

e Bewegungstherapie

e Verhaltensmodifikation
Schon ein Verlust von 10-15% des urspriinglichen Kdrpergewichts kann zu einer
Senkung von Blutdruck, Lipid-Spiegel und Blutzucker beitragen.
Lange Zeit legte man den Fokus auf eine Fettreduktion mit der automatisch der
komplexe Kohlenhydratanteil angehoben werden sollte [WIDHALM, 2009]. Eine
Zufuhr von komplexen Kohlenhydraten bedeutet auch gleichzeitig eine hohe Zufuhr
an Ballaststoffen die die Sattigung erhéhen. Ballaststoffe sind sinnvoller und
empfohlener Bestandteil der Adipositasdiat [WIDHALM, 2009; WIRTH, 2008].
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5.4.1.6. Spezifische Studien
Da Adipositas und Ubergewicht in Industrienationen ein akutes Problem darstellen
und auch Kinder immer haufiger davon betroffen sind wird in vielen Studien
untersucht wie sich diese Volkskrankheit am besten bekampfen lasst. Unter anderem
sind Ballaststoffe in Diskussion einen Beitrag gegen Ubergewicht leisten zu konnen.
Folgende Eigenschaften der Ballaststoffe stehen in Studien unter Beobachtung einen
positiven Effekt leisten zu kénnen:

e Starkeres Sattigungsgefuhl von gefolgter geringerer/verringerter

Energieaufnahme

e Geringere Absorption von Makroné&hrstoffen

e Einfluss auf Verdauungshormone
Viele Studien stellen sich die Frage, ob dieser Einfluss der Ballaststoffe als gesichert
gilt und langfristig positiv auf BMI und Gewichtsmanagement wirken kann. Im
folgenden Kapitel werden spezifische Studien zu den einzelnen Punkten betrachtet
und vorgestellt. Die Studien wurden nach eingehender Recherche der vorhandenen

Fachliteratur ausgewabhit.

5.4.1.6.1. Sattigung und Sattheit

Sattigung gilt als die Befriedigung des Appetits, die im Laufe des Essvorgangs eintritt
und sich schlief3lich zur Beendigung des Essens entwickelt. Sattigung kann durch die
Dauer einer Mabhlzeit und/oder der GrolRe der Mahlzeit quantifiziert werden. Im
Gegensatz dazu ist das Sattigungsgefuhl ein Zustand, in dem weitere
Nahrungszufuhr gehemmt wird und als Folge des Essens eintritt (Blundell et al.
1996). Gemeinsam sind Sattigung und Sattheit integrale Prozesse der Kontrolle der

Nahrungsaufnahme und des Essverhaltens.

Effect of a Balanced Mixture of Dietary Fibers on Gastric Emptying, Intestinal Transit
and Body Weight

Zehn Patienten wurde eine Ballaststoffmischung verabreicht die auch Apfelpektin

enthielt (66mg in 3,59). Durch den Verzehr dieser Mischung stieg das
Sattigungsgefihl signifikant. Der BMI ging deutlich und schrittweise zuriick, wahrend
das Gefuhl der Sattigung deutlich erhéht wurde. Das Sattigungsgefuhl wahrend der
Nahrungsaufnahme stieg signifikant von der ersten bis zur vierten Woche der Studie.

Zwanghafte Hungeranféalle nahmen erst in der vierten Woche signifikant ab. Der BMI
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sank progressiv und deutlich von der ersten bis zur vierten Woche des
Untersuchungszeitraums [BORTOLOTTI et al., 2008].

Untersuchungszeitraum BMI Hungeranfalle Sattigungsgefuhl
Basal Periode 26,3+ 1,57 1,7+0,95 1,37 £ 0,59
Woche 1 26,0 +1,62 1,53+1,03 1,71+ 0,68
Woche 2 26,0 +£1,52 1,74 +1,98 1,83+0,73
Woche 3 25,9+141 1,83 +1,97 1,96 = 0,67
Woche 4 25,0 £+141 1,14+ 0,71 2,09 +0,73

Dietary Fiber and weight Requlation

In dieser Studie wurden Effekte von Ballaststoffen auf Hunger, Sattigung,
Energieaufnahme und Korperkomposition im Vergleich zu einer ballaststoffarmen
Placebobehandlung in gesunden Probanden beobachtet. Studien die in diese
Metaanalyse integriert wurden hatten unterschiedliche Interventionszeitraume (<2
Tage oder >2 Tage). Ein weiterer Unterschied bestand in der Verabreichungsform
der Ballaststoffe. Einige Studien verwendeten einen Ballaststoffmix wahrend andere
ausschlielilich 16sliche oder unl6sliche Ballaststoffe verwendeten. Die Mehrzahl der
Studien zeigte einen signifikanten oder nicht-signifikanten Anstieg der Sattigung
zwischen den Mabhlzeiten und/oder eine Abnahme des Hungerempfindens im
Vergleich zur Kontrollgruppe. Es zeigte sich kein Unterschied der Effektivitat
zwischen Ioslichen oder unldslichen Ballaststoffen. In keiner Studie wurde von einer
deutlichen Abnahme des Sattigungsgefiihls oder einem Anstieg des Hungergefihls
bei hohen Ballaststoffdiaten berichtet. Ergebnisse die behaupten, dass Ballaststoffe
aus Supplementen effektiver wirken als Nahrungsballaststoffe sind statistisch nicht
signifikant. Beobachtete Veranderungen der Energieaufnahme und des
Korpergewichts traten sowohl auf wenn Ballaststoffe aus natirlichen Quellen wie
auch aus Ballaststoffsupplementen verzehrt wurden. In folgender Tabelle ist eine
Uberischt Uiber die zugefiihrten Ballaststoffmengen der Probanden aus den diversen
Studien dieser Metaanalyse ersichtlich [HOWARTH et al., 2001].
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Ballaststoffquelle Dauer Dauer
<2 Tage > 2 Tage
Ballaststoffmix 6-39 g/d 7,3-20 g/d
Lésliche Ballaststoffe 5-19 g/d 10-40 g/d
Unldsliche Ballaststoffe 7-19 g/d 10-19 g/d

Dietary Fiber and Body weight regulation

Ballaststoffe konnen durch intrinsische, hormonelle und kolonale Effekte und
Mechanismen die Korpergewichtsregulierung beeinflussen. Vor allem viskose,
losliche  Ballaststoffe  kdnnen die intraluminale Viskosiat steigern, die
Magenentleerung verlangsamen und eine mechanische Barriere fiur die
enzymatische Verdauung von Starke im Dunndarm darstellen. Auch kdnnte die
Sekretion von Verdauungshormonen die Sattigung fordern [PEREIRA und LUDWIG,
2001].

Effects of amount and type of dietary fibre (soluble and insoluble) on short-term

control of appetite

In dieser Studie wurde der Appetit nach dem Verzehr vierer unterschiedlicher Diaten
miteinander verglichen. Zwei Gruppen erhielten ein ballaststoffreiches Frihstiick mit
22g Ballaststoffen, eine weitere Gruppe nahm ein ballaststoffarmes Frihstick zu
sich, die vierte Gruppe erhielt ein Frihstick mit geringem Energiegehalt. Als
Ballaststoffquellen wurden Psyllium und Weizenfasern in Frihstickscerealien
eingearbeitet. Im Vergleich l6slicher Ballaststoffe mit unldslichen Ballaststoffen
zeigten die Probanden nach dem Verzehr des unldslichen Ballaststofffriihsticks
weniger Hunger und eine geringere Energiezufuhr bei anschlielBendem
Snackangebot. Das Fruhstick mit hohem Anteil an l6slichen Ballaststoffen erzeugte
eine starkere Unterdriickung der Energiezufuhr 1,5 Stunden nach dem Frihsttick im
Vergleich zum energiearmen Frihstlck, aber eine héhere Energieaufnahme als die
anderen Frihstucksarten. Im weiteren Tagesverlauf (9,5 — 13,5 Stunden nach dem
Frahstiick) wurde weniger Hunger und eine geringere freiwillige Energieaufnahme
beobachet wenn zuvor I6sliche Ballaststoffe zum Fruhstlick verzehrt wurden (nicht
signifikant). Es zeigte sich kein signifikanter Effekt der Friuhstlcksballaststoffe auf die
Gesamtenergiezufuhr der Probanden [DELARGY et al., 1997].
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Sustained post-ingestive action of dietary fibre: effects of a sugar-beet-fibre-

supplement breakfast on satiety

Die Studienteilnehmer

ballaststoffarmes

Kontrollfriihstlick.

erhielten ein ballaststoffreiches Frihstiick oder ein

Als

Ballaststoffquelle

dienten  29g

Zuckerribenballaststoffe. Zum Lunch wurde ad libitum eine um 14% geringere

Energieaufnahme nach Zufuhr des ballaststoffreichen Frihsticks beobachtet. Es

zeigte sich ein deutlicher Effekt der Ballaststoffe auf das Sattigungsgefuhl. Diese

Studienergebnisse wiesen darauf hin, dass nicht nur Ballaststoffe aus natirlichen

Lebensmitteln,

sondern auch eingearbeitete Komponenten Einfluss auf das

Sattigungsgefuhl in Probanden ausuben. Eine ballaststoffreiche Mahlzeit kann auch

noch viele Stunden nach Zufuhr der Mahlzeit auf den Appetit wirken was ein langer

ausbleibendes, erneutes Hungergefihl zur Folge hat [BURLEY et al., 1993].

Dietary Fiber and energy regulation

In dieser Metastudie wurde eine mogliche positive Interaktion zwischen Ballaststoffen

und Fett auf das Sattigungsgeftuhl der Probanden untersucht. In einer in dieser

Metastudie angeflhrten randomisierten Crossover-Studie von Burton-Freeman et al.

wurden acht Mannern und sieben Frauen drei verschiedene isokalorische Diaten

verabreicht:

Ballaststoffarm-fettarm (HFN-LF),

ballaststoffarm-fettreich (LFB-HF).

ballaststoffreich-fettarm (LFB-LF),

Nahrstoff Ballaststoffarm — | Ballaststoffreich- | Ballaststoffarm-
fettarm fettarm fettreich
Energie 4,2MJ 4,2MJ 4,2MJ
Kohlenhydrate 64% 64% 47%
Fett 19% 19% 36%
Eiweil3 17% 17% 17%
Ballaststoffe 79 20g 79

Die Frauen zeigten ein gréReres Sattigungsgefuhl und hohere CCK-Spiegel nach

Konsum ballastoff- oder fettreicher Mahlzeit im Vergleich mit fettarmer- oder

ballaststoffarmer Diat.
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Messungen des subjektiven Sattigungsgefiihls bei Probanden (Frauen) nach Verzehr

eines Testfrihsticks* in Minuten (min)

Vollegefihl Hunger Lust zu Essen Menge
HFB-LF (min) 46,5+ 2,9 -44,3+ 2,5 -40,5+ 2,3 -43,8 + 2,3
LFB-LF (min) 33,5+ 3,2 -22,8+2,8 21,6+2,6 -30,3+2,6
LFB-HF (min) 48,8 £ 2,9 -455+ 25 -46,8 + 2,3 -28,7 +2,3

*Fir alle Messungen, waren die Auswirkungen aufgrund der Testmabhlzeit auf Zeit und Interaktion

zwischen Geschlecht und Mahlzeit signifikant (P <0,05).

Als Fazit gilt, dass durch Steigerung der Fett- und/oder Ballaststoffzufuhr das
Sattigungsgefihl von Frauen erhéht werden kann [BURTON-FREEMAN et al., 2002].
Eine grof3e Anzahl an Studien zeigte trotz unterschiedlicher Herangehensweisen, ein
unterdricktes Hunger- und Sattigungsgeftiihl nach dem Verzehr viskdser Fasern
[BURTON-FREEMAN, 2000].

5.4.1.6.2. Energiezufuhr

Eine hohe Ballaststoffaufnahme kann durch starkes Sattigungsempfinden
Verbraucher darin unterstiitzen geringere Mengen an Nahrung wahrend des Tages
aufzunehmen. In der Regel ist eine grof3e Zufuhr an Ballaststoffen zum Fruhstick mit
einer geringeren Nahrungsaufnahme bei anschlie3endem Mittagessen assoziiert. Die
folgenden Studien beschéftigten sich alle mit diesen potentiellen Auswirkungen.

Low Glycemic Index Breakfasts and reduced food intake in Preadolescent Children

In dieser Crossoverstudie erhielten Kinder drei verschiedene Testfrihstlicke. Es
erfolgten Messungen von Schmackhaftigkeit, Sattheit nach dem Fruhstick und
Sattheit vor dem Mittagessen. Die Art des Frihstlicks hatte signifikante Auswirkung
auf die durchschnittliche Energieaufnahme zu Mittag. Verglich man die einzelnen
Variationen untereinander wurde weniger Energie nach dem Frihstick mit niedrigem
Gl und niedrigem Gl und zugesetzter Saccharose zugefuhrt als nach Zufuhr des
Fruhsticks mit hohem GI und gewohntem Frihstlck. Die Art des Fruhstlicks zeigte
einen signifikanten Einfluss auf die Energiezufuhr des Mittagessens. Die Zufuhr zu
Mittag nach dem Fruhstiick mit geringem GI und Frihstiick mit geringem GI und
zugesetzter Saccharose war signifikant geringer als nach Zufuhr des gewohnten
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Frihstiicks. Es zeigten sich keine signifikanten Unterschiede zwischen den
Testfrihstliicken bezlglich sofortiger Sattigung. Sattheit nach dem Mittagessen
wurde invers mit der darauffolgenden Nahrungsaufnahme assoziiert. Als
Beschrankung der Studie muss anerkannt werden, dass die Zusammensetzung der
Makronéhrstoffe nicht in allen Fruhstiicksarten ident war. Zuséatzlich wurde es in
dieser Studie verabsaumt die Ballaststoffgehalte der einzelnen Frihstlcksarten
aufeinander abzugleichen. Als Fazit dieser Studie gilt die Annahme, dass eine
Ernahrung mit geringem Gl eine Rolle in der Gewichtsregulation und der

Bekampfung von Ubergewicht bei Kindern spielen konnten [WARREN et al., 2003].

Dietary Fiber and weight Requlation

In dieser Metaanalyse wurden Anderungen in Hunger- und Sattigungsgefiihl nach
ballaststoffreicher Kost und Verdnderungen nachfolgender Energieaufnahme
untersucht. Die meisten Studien beobachteten eine geringere Energiezufuhr bei
Einnahme einer hohen Ballaststoffkost. Ubergewichtige/adipése Probanden
tendierten zu einer geringeren Energieaufnahmen nach ballaststoffreicher Kost (82%
gegenuber 94%). Dies wies darauf hin, dass Ballaststoffe eine starkere Wirkung auf
Personen zeigten die generell geringere Mengen an Ballaststoffen zufiihrten.

Fast alle Studien berichteten von Gewichtsverlust in der ballaststoffreichen im
Vergleich mit der ballaststoffarmen Gruppe, gleichgiltig ob die Energieaufnahme
geregelt oder ad libitum erfolgte. Es zeigten sich auch keine ersichtlichen
Unterschiede in Ballaststofftyp oder Dauer der Studie. Der Gesamtgewichtsverlust
war hoher in Probanden bei denen die Nahrungszufuhr ad libitum erfolgte und eine
ballaststoffreiche Diat verfolgt wurde. Ballaststoffe kénnen auch eine wichtige Rolle in
der Gewichtserhaltung nach Gewichtsverlust spielen [HOWARTH et al., 2001].
Studien von Ryttig et al. zeigten, dass Probanden die Faserergdanzungen nach
Gewichtsreduktion konsumierten ihr Gewicht erfolgreicher hielten als Probanden die
nur ein Placebo einnahmen [RYTTIG et al., 1989]. Cairella et al. verabreichten ihren
Probanden ein Placebo oder einen 6g Ballaststoffmix pro Tag nachdem diese zuvor
Gewicht durch eine very-low-calory Diat verloren hatten. Die Gruppe die
Ballaststoffsupplemente erhielt konnte eine signifikant groRere Abnahme ihres BMI
nach einem weiteren zweimonatigen Messzeitraum verzeichnen [CAIRELLA et al.,
1995]. In Ubereinstimmung mit den bekannten physiologischen Wirkungen von

Ballaststoffen, hat die Mehrzahl der Studien an gesunden erwachsenen Probanden
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das Sattigungsgefuhl erhéht, Hunger wund Energiezufuhr reduziert und
Gewichtsverlust wahrend des Verzehrs von Diaten mit hohem Ballaststoffgehalt
nachgewiesen [HOWARTH et al., 2001].

Dietary Fiber and energy regulation

Generell verfigen ballastoffreiche Diaten, gleichgultig ob durch Supplemente oder
Zugabe ballaststoffreicher Kost zugefiihrt, Uber eine geringere Energiedichte als
fettreiche Diaten. Eine ballaststoffreiche Kost soll durch Anstieg der Sattigung und
Sattheit die Energieaufnahme unterdricken und dadurch langfristig eine
ausgeglichene Energiebalanz schaffen. Auch die Textur der Ballaststoffe kann durch
erhohten Arbeitsaufwand bei der Nahrungsaufnahme und verlangerte Kaudauer des
Speisebreis, Einfluss auf die Energiezufuhr zeigen. Durch langeres und starkeres
Kauen wird eine Vielzahl von Reaktionen und Signalwegen in bestimmten
Hirnarealen und Magen ausgeldst, welche zu einer friihen Sattigung und reduzierter
Nahrungsaufnahme fihren kdénnen. Es gibt einige Hinweise darauf, dass durch
Wirkungen von Ballaststoffen auf verschiedenen Ebenen des Gastro-Intestinal-Trakts
(GIT), die Kontrolle der Nahrungsaufnahme gefordert werden konnte. Zahlreiche
Studien haben die Wirkung von Ballaststoffen auf Sattheit und Sattigung sowie die
anschlieBende Essens/Energieaufnahme untersucht. Die meisten Studien waren
Kurzzeitstudien. Die Wirkung von Ballaststoffen auf die anschlieRende
Nahrungsaufnahme ist variabel zu Dbeurteilen, da in einigen Fallen die
Nahrungsaufnahme bei einer Testmahlzeit verringert wurde und in anderen Fallen
nicht. Das Verhaltnis von Koérpergewicht und Fasereffekt auf die Energieaufnahme
lasst vermuten, dass bei fettleibigen Personen die Wahrscheinlichkeit hoher liegt,
dass die generelle Nahrungsaufnahme mit Zunahme der Ballaststoffzufuhr reduziert
werden kann [BURTON-FREEMAN, 2000].

Effect of breakfast cereals on short-term food intake

In dieser Studie wurde der Effekt ballaststoffreicher Getreidezufuhr auf eine
kurzfristige darauffolgende Nahrungsaufnahme untersucht. In der ersten
Studiengruppe befanden sich 14 gesunde Probanden zwischen 24-59 Jahren mit
einem mitleren BMI von 21,5-22,5. Die 19 Probanden der zweiten Gruppe waren
ebenfalls gesund, ihr Alter belief sich auf 24-59 Jahre und der durchschnittliche BMI
lag zwischen 23,1-24,9. Kein Proband der ersten Gruppe zeigte einen BMI >25
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wohingegen funf Probanden der zweiten Gruppe mit lhrem BMI >27 lagen. Die
Probanden erhielten ein ballaststoffreiches Fruhstick oder ein Frihstick mit sehr
geringem Ballaststoffgehalt. Die Einnahme eines ballaststoffreichen Mduslis zum
Frahstlick fuhrte zu einer Abnahme der Energiezufuhr zum Frihsttick. Auch wurde
beim Mittagessen selbst weniger Energie zugefihrt. Die Ergebnisse dieser Studie
zeigten, dass Weizenfasern, wenn sie in relativ hohen Mengen in einem Lebensmittel
enthalten sind, die Nahrungsaufnahme 3,5-4 Stunden nach dem Verzehr des
Getreides, signifikant verringern.

Die Verantwortlichen dieser Studie kamen zu dem Ergebnis, dass Getreide das
grolle Mengen an Ballaststoffen enthalt auch tatsachlich in der Lage ist die
kurzfristige Nahrungsaufname zu verringern. Es muss erwahnt werden, dass diese
Studie nur akute Effekte einer Ballaststoffzufuhr untersuchte was nicht automatisch
darauf schlieBen lasst, dass eine permanente ballaststoffreiche Kost zu Verlusten
des Korpergewichts fuhren kann. Der reduzierte Energiegehalt beim Mittagessen war
relativ gering, kbnnte aber theoretisch zu erheblichen Gewichtsverlusten fuhren wenn
ballaststoffreiche Fruhstiicksvariationen auf Dauer konsumiert werden wirden
[LEVINE et al., 1989].

Wirkung von Getreidezufuhr auf den Energieverbrauch wahrend der Mittagspause

Cerealie Mittagessen Frihsttick und
Mittagessen
kcal kcal
Post Toasties 933 + 87 1324 + 87
Shredded Wheat 940 + 98 1323 + 98
Bran Chex 921 +95 1277 £ 95
All Bran 869 + 87 1185 + 87*
Fiber One 888 + 67 1176 + 67*

*signifikanter Unterschied zu Post Toasties, p <0,05

5.4.1.6.3. Absorption von Makronahrstoffen
Wenn Ballaststoffe die Aufnahme von Makronahrstoffen limitieren oder blockieren,
konnte dies ein Mittel zur Gewichtskontrolle darstellen. Sogar eine geringe

Veranderung koénnte langzeitlich positive Effekte erzielen.
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Effect of a Balanced Mixture of Dietary Fibers on Gastric Emptying, Intestinal Transit
and Body Weight
In dieser Studie erfolgte eine Beobachtung der Magenentleerung und des

intestinalen Transits nach Ballaststoffkonsum. Bortolotti et al. beobachteten eine
signifikante Verkirzung der intestinalen Transitzeit. Die Magenentleerung hingegen
wurde nicht signifikant verzogert. Das Sattigungsgefuhl stieg signifikant. Der BMI
ging deutlich und schrittweise zurtick, wahrend das Gefuhl der Sattigung deutlich
erhoht wurde. Wahrend ein signifikanter Anstieg der Zahl der Stuhlgange von
normaler Konsistenz beobachtet wurde, zeigten sich keine Auswirkungen auf
Blahungen. Durch einen Anstieg der Darmpassagerate konnte in einigen Studien
nachgewiesen werden, dass die Resorption der Makronahrstoffe abnahm, was zur
Abnahme des Koérpergewichts beitrug [BORTOLOTTI et al., 2008].

Untersuchungs- | Defakation normaler | Defékation weicher Defakation harter
zeitraum Stuhl/Woche Stuhl/Woche Stuhl/Woche
Basal Periode 2,80 + 2,10 1,40 =+ 2,37 1,20+ 1,40
Woche 1 2,40+ 1,77 2,20+294 1,20+ 1,40
Woche 2 3,80 £2,04 1,40 £ 1,58 0,50 + 1,27
Woche 3 4,80 + 2,30 1,50+ 2,91 0,80 + 1,23
Woche 4 4,30+ 2,40 1,10+ 2,13 0,40 + 1,26

Dietary Fiber and Body weight regulation

Vor allem viskose, l6sliche Ballaststoffe konnen die intraluminale Viskosiét steigern,
die Magenentleerung verlangsamen und eine mechanische Barriere fir die
enzymatische Verdauung von Stéarke im Dunndarm darstellen. Als Konsequenz
kommt es zu einer geringeren Kohlenhydrat-Absorptionsrate und postprandialem
Blutzuckerspiegel nach der Zufuhr ballastsoffreicher Mahlzeiten im Vergleich mit
ballaststoffarmen Mahlzeiten [PEREIRA und LUDWIG, 2001].

Dietary Fiber and weight Reqgulation

Losliche Ballaststoffe verzogern die Magenentleerung indem sie eine viskodse
Gelmatrix formen, Nahrstoffe abfangen und ihre Ausfuhr aus dem Magen und die

Verdauung verzdgern. Somit erfolgt die Absorption von Né&hrstoffen Uber einen
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langeren Zeitraum wenn Diaten mit einem hoheren Anteil an l6slichen Fasern
verzehrt werden. Durch die Fahigkeit der Fasern den Zeitraum der
N&hrstoffabsorbtion zu verlangern, koénnen Hunger- und/oder Sattigungsgefuhl
reduziert werden. Einige Fasern, insbesondere die besser loslichen, vergarbaren
Fasern aus Obst und Gemuse, reduzieren die Gesamtabsorption von Fett und
Eiwei3. Dies kann daran liegen, dass die Anwesenheit von Ballaststoffen im
Gastrointestinaltrakt den korperlichen Kontakt zwischen Nahrstoffen und Darmzotten,
welcher fur eine Absorption notwendig ware, beschrankt. Daraus resultiert eine
inverse Beziehung zwischen Ballaststoffzufuhr und Fett- und Proteinverdaulichkeit.
Durch diese Mechanismen kann eine Diat mit hohem Ballaststoffanteil direkt die
verdauliche Energieaufnahme reduzieren und auf diese Weise in langfristiger
Gewichtskontrolle resultieren. Die verlorene Energiemenge durch reduzierte Fett-
und Proteinverdauung im Dinndarm wird teilweise durch die Fermentation von
Fasern und darin eingeschlossenen Nahrstoffen im Dickdarm ausgeglichen. In einer
Studie mit groBen Unterschieden in der Ballaststoffaufnahme zwischen
Kontrollgruppe und jener Gruppe die Ballaststoffsupplemente erhielt zeigten
Probanden die geringe Mengen an Ballaststoffen (20g/d) zufiihrten eine um 8%
hohere Energieabsorption aus der Nahrung als Probanden mit der hohen
Ballaststoffdiat (48g/d). An dieser Stelle sei erwéhnt, dass eine Ballaststoffzufuhr von
48g/d 18g uUber der taglichen Empfehlung liegt und es dadurch im Alltag auch
auRerst schwierig ist diese Menge zuzufuhren. Fraglich bleibt daher ob die
erwahnten Effekte auch bei der empfohlenen Zufuhr von 30g/d auftreten [HOWARTH
et al., 2001].

Dietary Fiber and energy regulation

Fasern die zahflissige kolloidale Dispersionen bilden nehmen Einfluss auf mehrere
Aspekte der Magen-Darm-Funktion, wie Magenentleerung, Dunndarm-Transitzeit
und Verdauung und Aufnahme von Nahrstoffen (vor allem Fett-und
Kohlenhydratstoffwechsel).  Dadurch  kdnnen  Ballaststoffe =~ Prozesse der
Nahrungsaufnahme, Verdauung und Absorption modifizieren und Sattigung und
Sattheit beeinflussen. Durch Betrachtung der Studienergebnisse zeigte sich eine
verlangsamte Fett- und Kohlenhydratabsorption wodurch sich die Periode
verlangerte in welcher diese Nahrstoffe mit preabsorptiven Mechanismen der Sattheit

interagieren konnten. Da der Dunndarm den primdren Ort der fettinduzierten
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Sattigung darstellt, sollten eine verzdgerte Fettaufnahme im Darm und erhdhte
Exposition gegeniber Fett seine Wirkung auf das Sattigungsgefihl verstarken
[BURTON-FREEMAN, 2000].

Dietary Fiber Decreases the Metabolizable Energy Content and Nutrient Digestibility

of Mixed Diets Fed to Humans

Diese Studie wurde durchgefuhrt, um die umsetzbare Energie von neun Didten mit
verschiedenen Fett-und Faserkonzentrationen zu messen. Die Diaten variierten in
Fettgehalt (18, 34 oder 47%) und Gesamtballaststoffgehalt (3, 4 oder 7% der Diat-
Trockenmasse). Im Allgemeinen zeigte sich eine geringere umsetzbare Energie,
Fett- und Eiweil3verdaulichkeit wenn Probanden eine ballaststoffreiche Ern&hrung
konsumierten. Allerdings zeigte sich kein Effekt der Ballaststoffe auf die
Fettverdaulichkeit, wenn die Probanden die fettarme Diaten verzehrten. Wurde
allerdings die Konzentration ldslicher Ballaststoffe in der fettarmen Erndhrung erhéht
kam es zu einem Ruckgang der umsetzbaren Energie. Fir die fettreiche Ern&hrung
wurde eine hohere Dichte diatetisch umsetzbarer Energie mit einer hoheren
Konzentration loslicher Ballaststoffe assoziiert. Bei Verzehr der Fettdiat mit mittlerem
Fettgehalt kam es zu keiner Verdnderung der umsetzbaren Energie die mit I6slichen
Ballaststoffenkonzentration assoziiert wurde. Diese Unterschiede konnten mit dem
Fettgehalt der Nahrung oder mit anderen diatetischen Komponenten in Verbindung
gebracht werden. Berlcksichtigte man die Breite an Ballaststoffaufnahme und
Verdaulichkeit die in dieser Studie gemessen wurden, lag der berechnete Wert flr
metabolisierbare Energie fur Ballaststoffe im Bereich von 2,8 bis 11,2 kJ/g Faser. Die
Steigung der Regressionsgeraden zeigte an, dass, wenn die Ballaststoffaufnahme
nach typisch amerikanischen Diaten (18g/d) auf 36g/d verdoppelt werden wirde es
zu einem Rickgang von 540kJ in der taglichen Aufnahme an umsetzbarer Energie
kédme [BAER et al., 1997].

5.4.1.6.4. Einfluss auf Verdauungshormone

Ballaststoffe Uben eine Wirkung auf die postprandiale Glucose, Insulin und
Sattigungsgefihl aus. Allerdings verandern sie auch Reaktionen und Handlungen
folgender Magen-Darm Hormone: hemmendes Peptid, Glucagon-like Peptide-1 und
CCK. Viele andere Darmhormone beeinflussen die Energiehomdostase, aber nur
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wenige dieser Hormone wurden dahingehend untersucht ob sie Veranderungen nach
Ballaststoffaufnahme zeigen [HOWARTH et al., 2001].

Gastrointestinal physiology and functions

Studien kamen zu dem Ergebnis, dass eine Anderung der Viskositat des Darminhalts
Absorption und GIT Antwort verandert. Zusatzlich nehmen Nahrungsstrukturen wie
die der pflanzlichen Zellwand, Einfluss auf die Verfugbarkeit von resorbierbaren
Verbindungen entlang des Magen-Darm-Trakts. Funf Peptide, Gastrin,
Cholecystokinin (CCK), Sekretin, inhibitorisches Magenpeptid und Motilin sind als
regulatorische Hormone im GIT erwiesen. CCK wird von Zellen des oberen
Dunndarms ins Blut freigegeben. CCK ist also ein Hormon welches den GIT auf den
Verdauungsvorgang Vvorbereitet indem es die Sekretion stimuliert, die
Geschwindigkeit der Verdauung und Absorption durch die Kontrolle der
Magenentleerung regelt, hilft die Beendigung der Nahrungszufuhr zu signalisieren
wenn sich Nahrung im Darm befindet und die Speicherung der durch Nahrungszufuhr
gewonnene Energie unterstitzt [SCHNEEMAN, 2002].

Dietary Fiber and weight Requlation

Ballaststoffe =~ beeinflussen  vermutlich  auch  durch ihren  Effekt auf
Verdauungshormone Energieaufnahme und  Korpergewicht. Die  meisten
vielversprechenden Mechanismen sind noch spekulativ. Es gibt mehrere
Darmhormone, die zur lleum-Bremse beitragen konnen. GLP-1 ist ein Hormon,
entlang des Magen-Darm-Trakts das als Reaktion auf Glucose und Fett sowie
fermentierbare Fasern und andere Reize sezerniert wird. Es wurde gezeigt dass es
die Magenentleerung verlangsamt, Hunger reduzieren und Gewichtsverlust fordern
kann, wenn es exogen zugefuhrt wurde. Weil GLP-1 produzierende Zellen reichlich
im lleum und Kolon angesiedelt sind, ist es moglich, dass I6sliche Ballaststoffe die
GLP-1-Sekretion durch eine erleichterte vermehrte Lieferung von Makronéhrstoffen
in das lleum, sowie durch Wirkung fermentierter kurzkettiger Fettsauren im Dickdarm,
erhohen [HOWARTH et al., 2001].

Dietary Fiber and Body weight regulation

Cholezystokinin ~ wird von Zellen im proximalen Dinndarm bei der

Nahrungsaufnahme, zur Stimulation der Funktion der Pankreassekretion, der
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Regulierung der Magenentleerung und zum zentralen Anreiz des Sattigungsgefihls,
sezerniert. Bisher wurde angenommen, dass Ballaststoffe in erster Linie als
Stuhlfillstoff dienen. Doch nachfolgende Studien lieBen vermuten, dass die
biologischen Wirkung von Ballaststoffen im Dickdarm auch Auswirkungen auf die
Regulation des Kdrpergewichts haben kénnte [PEREIRA und LUDWIG, 2001].

Dietary Fiber and energy regulation

Mahlzeiteninduzierte Reaktionen von CCK stehen in Zusammenhang mit dem
Verstandnis Uber potenzielle  Auswirkungen der Ballaststoffe auf die
Insulinfreisetzung und/oder Sattigung. Die subjektive Einschatzung der Probanden
von Sattheit durch Zufuhr der Testmahlzeiten korrelierte mit den CCK-Antworten.
Mahlzeiten, die die hochsten CCK-Reaktionen auslosten wurden durch die
Probanden als die Fulllendsten wahrgenommen. Der ausreichende Einbau von
viskdsen Fasern in Mischkost erhdhte die Viskositat des Gl-Inhalts. Die Erhéhung der
Viskositat des Darminhalts verlangsamte die = Magenentleerung  und
Dunndarmtransitzeit, beeinflusste die Vermischung von Lebensmitteln mit
Verdauungsenzymen, storte die Mizellbildung, und veranderte die Diffusion und
Wechselwirkung von Nahrstoffen mit der Schleimhaut-Oberfliche [BURTON-
FREEMAN, 2000].

5.4.1.6.5. Einfluss auf das Korpergewicht

In Querschnitts-Beobachtungsstudien wurde die Ballaststoffaufnahme invers mit

Korpergewicht und Korperfett assoziiert. Viele Interventionsstudien die untersuchten

ob eine Ballaststoffaufnahme eine Gewichtsabnahme unterstitzt lieferten bisher

widerspruchliche Ergebnisse. Heaton et al. vermuteten, dass Ballaststoffe Uber
mindestens drei Mechanismen die Energieaufnahme verringern:

1. Ballaststoffe ,ersetzen“ verfigbare Kalorien und N&hrstoffe insofern in der
Ernahrung als dass sie weniger Kalorien aufweisen als Kohlenhydrate, Proteine
und Fette und zudem sattigend wirken. Dadurch erfolgt eine geringere
Gesamtkalorienzufuhr.

2. Ballaststoffe verlangern den Kauvorgang, was eine Zufuhr durch die Férderung
der Sekretion von Speichel und Magensatft verringert und in einer Ausdehnung

des Magens und einer Erh6hung des Sattigungsgefuhl resultiert



55

3. Ballaststoffe verringern die Effizienz der Verdauung und die Absorption der
N&hrstoffe im Dunndarm [HEATON, 1973]

Relation between changes in intakes of dietary fiber and grain products and changes

in weight and developement of obesity among middle-aged women

Diese prospektive Studie wurde Uber zwdlf Jahre mit Frauen mittleren Alters
durchgefuihrt und bietet sowohl Querschnitts- wie auch Langsschatzungen der
Auswirkungen von Vollkorngetreide oder raffiniertem Getreide auf Kérpergewicht und
Gewichtsveranderungen. In einer Querschnittsanalyse zu Beginn der Studie wurde
das Korpergewicht invers mit der Vollkornaufnahme verbunden, aber positiv mit der
Aufnahme raffinierten Getreides. Langerfristig neigten Teilnehmer, die eine groliere
Menge an Vollkornprodukten konsumierten dazu weniger Gewicht zuzunehmen als
jene mit gréRerem Verzehr raffinierten Getreides. Verglichen mit Frauen, die
verminderte Mengen an Ballaststoffen oder Vollkornprodukten konsumierten, hatten
jene mit der héchsten Zufuhrsteigerung an Ballaststoff- oder Vollkornprodukten, eine
um 50% geringere Fettleibigkeits-Quote Uber eine 12-Jahresperiode. Die positive
Wirkung der erhdhten Ballaststoffaufnahme auf die Gewichtszunahme waren am
bedeutendsten unter den Probanden zu beobachten die zu Beginn der Studie an
Ubergewicht litten. Als Fazit dieser Studie gilt: Eine erhohte Ballaststoffzufuhr und
der Unterschied zwischen Vollkonrprodukten und raffiniertem Getreide deuten auf

eine magliche Bedeutung auf die Gewichtsregulation hin [LIU et al., 2003].

Anderungen des BMI oder Gewichts nach Veranderung der Vollkorngetreidezufuhr

oder raffiniertem Getreide in der Nurses” Health Study von 1984 — 1996

Anderungen der Zufuhr pro Quintil
Durchschnittliche Anderungen des BMI in 2-4 Jahren Untersuchungszeitraum
Q1 Q2 Q3 Q4 Q5

Vollkorn
Modell 0,59+0,01 |054+0,01 |052+0,01 |0,49+£0,01 |0,39+0,01
Model2 0,56+0,01 |052+0,01 |0,49+0,01 |052+0,01 |0,46+0,01
raff. Getreide
Modell 0,37+0,01 |045+001 |051+£0,01 |0558+0,01 |0,62+0,01
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Model2 0,42+0,01 |0,47+0,01 |052+£0,01 |0,56+0,01 |0,57+0,01
Ballaststoffe

Modell 0,69+0,01 |057+0,01 |053+0,01 |0,46+0,01 |0,29+0,01
Model2 0,64+0,01 |0,56+0,01 |051+0,01 |0,49+0,01 |0,36+0,01

Anderungen der Zufuhr pro Quintil

Durchschnittliche Anderungen des Gewichts in 2-4 Jahren Untersuchungszeitraum

Q1 Q2 Q3 Q4 Q5
Vollkorn
Modell 158+0,02 |145+0,02 |1,39+£0,03 |1,32+0,02 |1,07+0,02
Model2 152+002 |141+002 |1,31+£0,03 |1,40+£0,02 |1,23+0,02
raff. Getreide
Modell 0,99+0,03 [1,21+0,03 |1,37+0,02 |155+0,02 |1,64+0,03
Model2 1,14+0,03 |128+0,02 |1,39+0,02 |153+£0,02 |1,57+0,03
Ballaststoffe
Modell 1,87+0,02 [153+0,03 |1,42+0,02 |[1,25+0,02 | 0,77 +0,02
Model2 1,73+0,02 |150+0,03 |1,37+£0,02 |1,34+£0,02 |0,97+£0,02

Dietary Fiber and weight Requlation

Es wird berichtet, dass Ubergewicht in Populationen, die eine ballaststoffreiche
Ernahrung konsumieren weniger haufig auftritt als in Bevodlkerungen die eine

ballaststoffarme Ernahrung konsumieren. Fall-Kontroll-Studien belegen, dass

fettleibige Personen in der Regel weniger Ballaststoffe zufihren als

Normalgewichtige. Ein Problem dieser epidemiologischen Anséatze ist, dass
Ballaststoffe in der Regel mit anderen Nahrstoffen, die eine potenzielle Auswirkung
auf die Regulierung im Energiebereich haben, covariieren. Ludwig et al. berichteten,
dass auf verschiedensten Ebenen der Fettaufnahme, Menschen die am meisten
Ballaststoffe konsumierten, in einem Zehnjahreszeitraum, weniger Gewicht
zunahmen als jene die am wenigsten Ballaststoffe konsumierten. Ballaststoffe
wurden ebenfalls signifikant invers mit einer Anderung des Taille-Hiift-Verhaltnisses
assoziiert. Ballaststoffe wurden auch mit verminderter Gewichtszunahme und

reduziertem Risiko an Ubergewicht zu erkranken assoziiert nachdem der mogliche
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Storfaktor Nahrungsfett statistisch berticksichtigt wurde (Zahlen zu dieser Studie auf
Seite 71) [LUDWIG et al., 1999].

In  Ubereinstimmung mit den bekannten physiologischen Wirkungen von
Ballaststoffen, hat die Mehrzahl der Studien an gesunden erwachsenen Probanden
eine Erh6hung des Sattigungsgefiihls, Reduktion von Hunger, Verringerung der

Energieaufnahme und Gewichtsverlust wéhrend des Verzehrs von ballaststoffreichen

Diaten nachgewiesen [HOWARTH et al., 2001].

Gewichtsverlust bei Vergleich ballaststoffreicher Diaten mit ballaststoffarmen Diaten

Uber einen Untersuchungszeitraum von Uber 3 Monaten

Typ Zufuhr Dauer Gew.Verl.

Fixed intake g/d Kg/Studie
Solum et al. Ballaststoffmix 5 3 Monate -1,8kg
1987
Rossner et al. Ballaststoffmix 6,5 3 Monate 0,3
1988
Ryttig et al. unlésliche BS 6-7 6 Monate -1,3
1989
Rigaud et al. Ballaststoffmix 7 6 Monate -2,5
1990

Gewichtsverlust bei Vergleich ballaststoffreicher Diaten mit ballaststoffarmen Diaten

Uber einen Untersuchungszeitraum von tber 3 Monaten

Typ Zufuhr Dauer Gew.Verl.
Ad libitum g/d Kg/Studie
Tuomilehto et al. 6sliche BS 12 4 Monate -2
1980
Krotkiewski 1985 Ballaststoffmix 8 12 Monate -5,8
Krotkiewski 1985 Ballaststoffmix 8 13 Monate -1,8
Effertz et al. 1991 Ballaststoffmix 20 3,2 Monate -0,8
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Dietary Fiber and Body weight regulation

Beobachtungsstudien zeigten in der Regel inverse Assoziation zwischen
Ballaststoffen und Korpergewicht oder Korperfett. Nach Adjustierung von
Storfaktoren, die mit Ballaststoffzufuhr assoziiert wurden und eventuell die
Korpergewichtsregulation  beeinflussen  kdnnten, wurden Ballaststoffe auf
dosisabhangige Art und Weise, invers mit Gewichtszunahme assoziiert. Uber einen
Zeitraum von zehn Jahren nahmen Probanden in der hochsten Quintile des
Ballaststoffkonsums durchschnittlich um ca. 3,6 kg weniger an Gewicht zu als jene
Probanden in der untersten Quintile der Ballaststoffzufuhr [LUDWIG et al., 1999].
Diese Ergebnisse unterstiitzen die Hypothese, dass Ballaststoffe gegen Fettleibigkeit
schitzen indem sie Néhrstoffabsoption verlangsamen und Insulinsekretion senken.
Epidemiologische Studien unterstitzen die Tatsache, dass Ballaststoffe in der Regel
eine Rolle in der Gewichtsregulation unter frei lebenden Individuen die eine selbst
ausgewahlte Diat konsumieren, spielen obwohl schlissige Interventionsstudien dazu
noch fehlen. Solche Diaten kdnnen unabhangig von Veranderungen der Adipositas in
der Pravention von Herz-Kreislauf-Erkrankungen und Typ-2-Diabetes einen
zusatzlichen Nutzen bringen [PEREIRA und LUDWIG, 2001].

Dietary Fiber, Weight gain, and cardiovascular disease risk factors in younq adults

Nach Adjustierung potentieller Storfaktoren, zeigten Ballaststoffe in dieser Studie
lineare Assoziationen von der kleinsten zur hdchsten Quintile (Q1 bis Q5) der
Ballaststoffaufnahme unter anderem mit dem Korpergewicht und Taille-HuUft-
Verhaltnis. Im Vergleich zu Ballaststoffen zeigten die Aufnahme von Fett,
Kohlenhydraten und Protein nur inkonsistente oder schwache Assoziationen mit
kardiovaskularen Risikofaktoren. Auf allen Ebenen der Fettaufnahme nahmen die
Probanden die am meisten Ballaststoffe zuflihrten weniger an Gewicht zu als
diejenigen, die am wenigsten Ballaststoffe konsumierten. Die Aufnahme von
Ballaststoffen wurde signifikant mit dem Taille-HUft-Verhaltnis bei weil3en und
schwarze Probanden assoziiert. Die Aufnahme von Nahrungsfett zeigte hingegen
keine Assoziation [LUDWIG et al., 1999].
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Ballaststoffe

Zahl der Teilnehmer

WeilRe Manner/Frauen

Schwarze Manner/Frauen

1602 1307
Q1 Q5 Q1 Q5
Gewicht 78,3kg 75,0kg 83,5kg 79,9kg
WHR 0,813 0,801 0,809 0,799

Gesamtnahrungsfettaufnahme

Zahl der Teilnehmer

WeilRe Manner/Frauen

Schwarze Manner/Frauen

1598 1302
Q1 Q5 Q1 Q5
Gewicht 75,8kg 76,2kg 81,9%g 83,5kg
WHR 0,802 0,803 0,806 0,811

5.4.2. Diabetes Mellitus Typ 2 und Ballaststoffe

5.4.2.1.

Definition und Diagnostik

Diabetes ist ein Sammelbegriff fir eine Reihe von Stoffwechselerkrankungen deren

gemeinsamer Befund eine Hyperglykamie ist [RODEN, 2009].

Ein manifester Diabetes Mellitus liegt vor wenn folgende Kriterien erfullt sind:

1. klassische Diabetessymptome UND Nicht-Nuchtern-Glucose > 200 mg/dl

(Plasma)
ODER:

2. Nicht-Ndchtern-Glucose > 200 mg/dl (Plasma) an 2 verschiedenen Tagen

ODER:

3. Nuchtern*-Plasmaglucose > 126 mg/dl an 2 verschiedenen Tagen (*mind. 8-

stiindige Nahrungskarenz)

ODER:

Plasmaglucose

200 mg/d|

Glucosetoleranztest, OGTT)

2 h

nach 75 g Glucose

(oraler

Als Hauptkennzeichen eines Diabets gelten Hyperglykamie, Glucosurie, Polyurie und

Polydipsi [RODEN, 2009].
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Diabetes ist eine der haufigsten Erkrankungen der heutigen Wohlstandsgesellschaft
[POST et al.,, 2012]. Die International Diabetes Federation (IDF) bezeichnet den
Diabetes Typ 2 als Epidemie des 21. Jahrhunderts. Der Typ-2-Diabetes Mellitus ist
eine chronische Stoffwechselerkrankung die zu einer Hyperglykamie fuhrt. Es kann
eine Insulinresistenz, ein relativer Insulinmangel, aber auch ein absoluter
Insulinmangel vorliegen. Bei der Insulinresistenz handelt es sich um eine
herabgesetzte Empfindlichkeit gegenuber der Wirkung von Insulin. Das bedeutet,
dass Insulin zwar vorhanden ist, aber an seinem Zielort nicht richtig wirkt. Diabetes
Typ 2 wird aufgrund seiner Stoffwechselveranderungen mit dem Krankheitsbild des
Metabolischen Syndroms assoziiert [WIDHALM, 2009].

5.4.2.2. Entstehung — Pathogenese - Ursachen

Als wichtigste Faktoren fir die Entstehung von Diabetes gelten nach heutigem
Wissensstand  lebensstilbedingte  Faktoren wie  Bewegungsmangel und
hyperkalorische, fettreiche Erndhrung sowie eine genetische Disposition. Zudem
steigt das Risiko einer Erkrankung mit steigendem Lebensalter, Ubergewicht und
Bewegungsarmut [STADLER und PRAGER, 2009; ELMADFA und LEITZMANN,
2004]. Im gesunden Organismus wird Insulin in den (3-Zellen der Langerhansschen
Inseln der Bauchspeicheldriise produziert. Insulin fuhrt in der Leber, der
Skelettmuskulatur und im Fettgewebe zu einer Steigerung des Glucoseeinstroms.
AnschlieBend wird die Glykogensynthese stimuliert. Insulin hemmt zudem die
Gluconeogenese in der Leber [ELMADFA und LEITZMANN, 2004]. Der gesunde
Korper halt den Blutzuckerspiegel nach Nahrungszufuhr aber auch wahrend langerer
Nuchternperioden konstant zwischen 80-120mg/dl. In einem kranken Organismus
liegt eine erniedrigte Glucosetoleranz und ein erhohter Insulinspiegel vor wodurch
sich mit der Zeit eine Insulinresistenz entwickelt. Die Insulinresistenz versucht der
Korper zunachst dadurch zu umgehen indem die Bauchspeicheldriise mehr Insulin
produziert was jedoch mit der Zeit nachlasst da sich die B-Zellen der
Bauchspeicheldruse ,erschopfen®. Der Blutzucker steigt an da Glucose nicht mehr in
die Zellen aufgenommen werden kann und im Blut verbleibt [DGE, 2007; Diabetes
Ratgeber; 2012].

5.4.2.3. Symptome
Bei Typ 2 Diabetes ist es nicht ungewdhnlich, dass jahrelang keine fassbaren

Symtome auftreten. Die Patienten leiden nicht unter Gewichtsabnahme, selbst
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vermehrtes Wasserlassen und Durstgefuhl treten nur auf, wenn der Patient unter
sehr stark erhohten Blutzuckerwerten leidet. Charakteristisch sind eher unspezifische
Symptome wie Mudigkeit, Schwache, Sehstorungen und Infektneigungen. Dies
erschwert eine frihzeitige Diagnose weshalb diese oft erst nach Jahren durch Zufall
erfolgt [Diabetes Ratgeber, 2012].

Die American Diabetes Association gibt folgende Symptome fiir Diabetes Typ 2 an:

e Haufiges Wasserlassen

e Ungewdhnlich haufiges Durstgefuhl

e Extremes Hungergefunhl

e Ungewdhnlicher Gewichtsverlust

e Extreme Mudigkeit und Reizbarkeit

e Haufige Infektionen

e Verschwommene Sicht

e Schnitte / blaue Flecken, die nur langsam heilen

e Kribbeln / Taubheit der Hande / Ful3e

e Wiederkehrende Blasen- oder Zahnfleischentziindungen [ADA, 2012]

5.4.2.4. Folgen

Der Diabetes mellitus kann viele weitere Folgeerkrankungen der Nieren, Augen und
des Nervensystems nach sich ziehen sowie cardiovaskulare Komplikationen
verursachen (mikrovaskular und makrovaskular). Patienten die unter Diabetes Typ 2
leiden leiden auch oft unter Adipositas, Dyslipidamie, arterieller Hypertonie, Fettleber
und Hyperurikamie. Diabetes gilt aber auch als eigenstandiger Risikofaktor fur
Schlaganfalle. Patienten entwickeln friher und haufiger Atherosklerose mit folgenden
Schlaganféllen, Herzinfarkten und peripherer arterieller Verschlusskrankheit (PAVK).
Leider wird Diabetes oftmals erst nach bereits eingetretenem Infarkt diagnostiziert.
Mehr als 75% sterben an akuten Gefaldverschlissen, meist an Herzinfarkt [FINCK
und HOLL, 2011; DIEHM, 2011; WIDHALM, 2009]. Etwa 70% der 60.000
Amputationen die jahrlich in Deutschland vorgenommen werden, werden an
Diabetikern durchgefiihrt [Arzte Zeitung, 2010].
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5.4.2.5.

Experten der IDF (Internationale Diabetes Féderation) gingen davon aus, dass im

Pravalenz, Epidemiologie

Jahr 2010 weltweit bereits 285 Millionen Menschen an Diabetes erkrankt waren. Bis
2030 wird weltweit mit 435 Millionen Diabetikern gerechnet wenn der Trend nicht
umgekehrt werden kann [OVERBECK, 2009].

Nach Indien, China, den USA, Russland und Brasilien liegt Deutschland mit 7,5
Millionen Diabetikern weltweit bereits auf Platz sechs. Davon sind 90% Typ-2-
Diabetiker und 10% Typ-1-Diabetiker [OVERBECK, 2009; Arzte Zeitung, 2010].

Auch in Deutschland deutet alles darauf hin, dass die Zahlen weiterhin steigen
werden — die Diabetespravalenz lag laut IDF-Daten im Jahr 2010 bei 12% und ist
damit die héchste Pravalenzrate in Europa [OVERBECK, 2009; HAUNER, 2011].
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Abbildung 11 - Entwicklung der Diabetespravalenz in Deutschland. Krankenkassen der AOK Hessen
1998-2007 [Arzte Zeitung; 2010]

Laut Osterreichischer Diabetes Gesellschaft (ODG) waren im Jahr 2011 rund
600.000 Menschen in Osterreich an Diabetes erkrankt — Tendenz steigend [ODG,
2011]. 2007 starben 3,7% der 6sterreichischen Manner (absolut 1.290) und 4,6% der
Osterreichischen Frauen (absolut 1.825) an Diabets [STATISTIK AUSTRIA, 2008].

5.4.2.6.

Prinzipiell liegen zur Behandlung des Diabetes Mellitus drei Therapieformen vor:

Therapie

e Diat
e Diat und orale Antidiabetika

e Diat und Insulin
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Fur Diabetespatienten gelten die Regeln der Vollkost. Es werden keine anderen oder
zusatzlichen Nahrungsmittel empfohlen. Dies bedeutet eine bedarfsgerechte
Deckung des Energiebedarfs, ballaststoffreiche, vollwertige Erndhrung mit viel
frischem Obst und Gemise. Ergeben sich wahrend des Krankheitsverlaufs
Komplikationen missen Anpassungen der Diat erfolgen. Um einer Hypoglykdmie
entgegenzuwirken erfolgt eine Zufuhr schnell resorbierbarer Kohlenhydrate.
Essentielle Bestandteile einer Diabetestherapie sind Bewegung und Diat zur
Reduktion von Ubergewicht. Eine Reduktion des Ubergewichts fiihrt zu einer
starkeren Reduktion des Blutzuckers. Bei rund 50% neu diagnostizierter Patienten
bewirkt eine  Gewichtsreduktion von 10kg eine Normalisierung des
Blutzuckerspiegels und war signifikant effektiver als eine Behandlung mit Metformin.
[WIDHALM, 2009; POST et al., 2012; DPPRG, 2002].

Die optimale Nahrstoffrealtion ist in Abbildung 12 dargestellt.

optimale Nahrstoffrelation bei
Diabtes Mellitus

B Kohlenhydrate
M Fett

Eiweil

Abbildung12 - optimale Nahrstoffrelation bei Diabetes Mellitus [WIDHALM, 2009; POST et al., 2012;
DPPRG, 2002]

Die Kohlenhydratzufuhr sollte vor allem durch komplexe Kohlenhydrate und
Ballaststoffe gedeckt werden. Diabetikern wird empfohlen Zucker mit vergleichbarem
Glykamischem Index (Gl) wie Glucose zu meiden und einzuschranken. Geringe
Mengen raffinierter Saccharose sind jedoch ohne grol3e Probleme zufiihrbar. Der
Einfluss von Nahrungskohlenhydraten auf den Blutglucosespiegel ist abhéngig von
der Molekularstruktur und Zusammensetzung und Zubereitungsart der Nahrung
[POST et al., 2012].

Vergleicht man die fett- und eiweif3betonten Diaten mit kohlenhydratarmen Diaten
sind starkere Gewichtsreduktion, eine hohere Senkung der Blutglucose- und
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Triglyceridwerte und ein Anstieg des HDL-Cholesterins bei kohlenhydratreduzierten
Diaten zu beobachten. Fur Patienten ist der Einbau von 45-60% Kohlenhydraten in
ihre Erndhrung oft schwer umzusetzen weshalb oft nur Werte um 40% erreicht
werden [FET, 2011]. Zudem erschweren kohlenhydratreiche Nahrungsmittel
manchen Patienten eine konstante Blutzuckereinstellung zu Beginn ihrer Diat. Um
trotzdem eine langanhaltende Sattigung zu erreichen sind proteinreiche Lebensmittel
eine Quelle mit deren Konsum auch oft automatisch eine Kalorienreduktion erreicht
werden kann. Fur Patienten mit Nephropathie ist eine eiwei3betonte Ernahrung
jedoch kontraindiziert [FET, 2011]. Ein wichtiger Punkt der Therapie liegt daher in
einer geringen Schwankung des Blutzuckerspiegels wofiir Lebensmittel mit einem
geringen Glykamischen Index besonder gut geeignet sind [POST et al., 2012]. Der
Glykamische Index gilt heute als Indikator fiir das Risikopotential eines Lebensmittels
fur Diabetes, Ubergewicht, hohe Blutlipidwerte und Bluthochdruck (metabolisches
Syndrom). In einigen Landern wie etwa GrofR3britannien, wird der Gl seit Jahren in der
Diabetesberatung eingesetzt. In Osterreich ist dem nicht der Fall. Vollkornprodukte,
Hulsenfriichte und unerhitzte Getreidemahlzeiten haben einen geringeren Gl als
Weizenmehlprodukte [STANGE und LEITZMANN, 2010]. Obst und Gemiuse verfligen
Uber einen geringen GIl. Eine Zufuhr von Lebensmitteln mit niedrigem GI fihrt zu
deutlich geringerem glykosylierten Hamoglobin (HbAlc) und reduziert die Gefahr
einer Unterzuckerung [FET, 2011]. Es fehlen allerdings Ergebnisse zu
Langzeiteffekten daher gilt es nicht als Primarstrategie Lebensmittel mit niedrigem Gl
zu empfehlen [WIDHALM, 2009]. Durch Ballaststoffe in der Nahrung werden
Kohlenhydrate im Darm langsamer aufgenommen was zu einem geringen
Blutzuckeranstieg fuhrt. Als Einflussfaktoren auf die Blutzuckerwirksamkeit von
Kohlenhydraten in der Nahrung sind die Art der Kohlenhydrate, der
Ballaststoffgehalt, Inhibitoren der Kohlenhydrat-Absorption, die Zubereitungsart und
Kombination und Wechselwirkungen mit anderen Na&hrstoffen zu nennen. Die
Amerikanische Diabetesgesellschaft empfiehlt eine Ballaststoffzufuhr von 40g/d bei
eingeschréankter Energiezufuhr [POST et al.,, 2012]. 20g davon sollten in Form
I6slicher Ballaststoffe zugeftihrt werden. Dies sollte am besten durch den Verzehr
von funfmal Obst und Gemise pro Tag und viermal Hulsenfriichte pro Woche
erreicht werden [WIDHALM, 2009]. Prinzipiell gilt, dass Ballaststoffe aus Obst und

Gemuse die glykdmische Antwort senken, jedoch liegen nach wie vor
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widersprichliche Studienergebnisse zur Wirkung von Ballaststoffen bei der Therapie

von Diabetespatienten vor [FET, 2011].

5.4.2.7. Spezifische Studien

Durch die Tatsache, dass ein erhéhter Fasergehalt den glykamischen Index (Gl) von
Nahrungsmitteln senkt, wurden Ballaststoffe in der Behandlung von Diabetes schon
viele Jahre untersucht. Die Theorie ist, dass ein verringerter glykamischer Index zu
reduzierten Blutzucker-und HbAlc-Werte fuhren kann. Obwohl eine hohe Zufuhr von
Ballaststoffen mit einem verminderten Diabetesrisiko in Verbindung gebracht wird, ist
der Beweis fur Ballaststoffaufnahme und Kontrolle von Diabetes gemischt. Genauer
gesagt sind viele Studien die sich mit der Aufnahme von Ballaststoffen und
glykédmischer Kontrolle beschaftigen klein angelegte Studien welche zu
widerspruchlichen Ergebnissen fihrten [POST et al., 2012]. Es gilt als nahezu
gesichert, dass viskése und gelbildende Eigenschaften von Ioslichen Ballaststoffen
die Absorption von Mikronahrstoffen hemmen, postprandiale Glucosereaktion
reduzieren und bestimmte Blutfette positiv beeinflussen. Doch in prospektiven
Kohortenstudien sind es vor allem unlésliche Ballaststoffe aus Getreide und Vollkorn,
und nicht l6sliche Ballaststoffe, die konsequent mit reduziertem Diabetesrisiko
assoziiert wurden [SCHULZE et al., 2007; DE MUNTER et al., 2007].

Dies lasst vermuten, dass weitere unbekannte Mechanismen involviert sein konnten.
Aktuelle Studien deuten darauf hin, dass der Ballaststoffkonsum zu einer Reihe von
unerwarteten Auswirkungen im Stoffwechsel fuhrt, unabhéngig von Veranderungen
des Korpergewichts. Dazu zahlen die Verbesserung der Insulinsensitivitat,
Modulation der Sekretion bestimmter Darmhormone und Auswirkungen auf
verschiedene Stoffwechsel- und Entziindungsparameter die mit dem metabolischen
Syndrom assoziiert werden [WEICKERT und PFEIFFER, 2008].

Dietary Fiber for the Treatment of Type 2 Diabetes Mellitus: A Meta Analysis

Ziel dieser Studie war es, festzustellen, ob eine Erhéhung der Ballaststoffzufuhr auf
HbAlc und Nichternblutzucker bei Patienten mit Typ 2 Diabetes mellitus wirkt. Die
Ergebnisse der Metaanalyse zeigten eine statistisch signifikante Verbesserung des
Nuchternblutzuckers und HbAlc-Wertes wenn eine Erhdhung der Ballaststoffzufuhr
bei Patienten mit Diabetes mellitus Typ 2 durchgefuhrt wurde. Allerdings fiel der
Effekt fir HbAlc bescheidener aus als jener fir den Nuchternblutzucker. Weitere
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Studien von einer Dauer uUber mehr als zwdlf Wochen zur Testung der
Ballaststoffwirkung auf HbAlc waren winschenswert. AufRerdem gewahrleisten
Studien die mit hheren Dosen an Ballaststoffen arbeiten, Unterstitzung fir aktuelle
Diabetesempfehlungen zu Ballaststoffkonsum [POST et al., 2012; IKEM et al., 2007;
ZIAl et al., 2005].

Whole grain foods for the prevention of type 2 Diabetes Mellitus

In diese Analyse wurden eine randomisierte kontrollierte Studie und elf prospektive
Kohortenstudien eingeschlossen. Prospektive Studien zeigten auf die Entwicklung
von Diabetes Typ 2 durchwegs ein geringeres Risiko nach starkem Verzehr von
Vollkornprodukten (27% bis 30%) oder Ballaststoffen aus Getreideerzeugnissen
(28% bis 37%). Allerdings gelten Erkenntnisse aus ausschlieRlich prospektiven
Kohortenstudien als zu schwach, um definitve Aussagen Uber die Wirksamkeit
praventiver Effekte von Vollkornlebensmitteln auf die Entwicklung von Diabetes Typ 2
treffen zu konnen. Daher werden weitere sorgféltig geplante und langfristige
randomisierte, kontrollierte Studien benétigt [PRIEBE et al., 2009].

Metabolic Effects of Dietary Fiber Consumption and Prevention of Diabetes

Eine aktuelle Metaanalyse mit 328.212 Probanden zeigte keinen Zusammenhang
zwischen reduziertem Diabetesrisiko und Ballaststoffaufnahme aus Obst und
Gemiuse [SCHULZE et al., 2007]. Im Gegensatz dazu wurde eine hohe Aufnahme
von Getreideballaststoffen signifikant mit einem deutlich verringerten Diabetesrisiko
in den meisten anderen Studien assoziiert. Die gepoolten Daten fir sechs
prospektive Kohortenstudien mit 286.125 Probanden zeigten, dass durch die
Erhéhung des Vollkornverbrauchs durch zwei Portionen pro Tag eine Reduktion des
Diabetesrisikos um 21% erfolgen konnte [DE MUNTER et al.,, 2007]. Nicht alle
Studien zeigten eine inverse Assoziation zwischen postprandialen Glucose-und
Insulinreaktionen und Sattigung. Es konnte auch keine klare Schlussfolgerung
gezogen werden, ob Mahlzeiten mit niedrigem GI im Vergleich zu Mahlzeiten mit
hohem Gl wichtige Faktoren zur Forderungen des Sattigungsgefihls darstellten
[KEOGH et al., 2007; RABEN, 2002]. Geringeres Koérpergewicht von Patienten die
héhere Ballaststoffdiaten verzehrten, trugen wahrscheinlich zu reduziertem Diabetes-
Risiko bei. Eine erhdhte Aufnahme des Gesamtballaststoffgehalts war in mehreren

Studien invers mit Markern der Insulinresistenz assoziiert [PI-SUNYER, 2005].
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Insulinresistente Probanden tendierten eher dazu Diabetes zu entwickeln. Daher
konnte eine Verbesserung der Insulinempfindlichkeit einen relevanten Faktor fir ein
reduziertes Diabetesrisiko bei Personen darstellen die eine Erndhrung mit hohem
Anteil an l6slichen Ballaststoffen konsumieren. Aus den Daten geht jedoch nicht
eindeutig hervor, dass die Fermentierbarkeit von Ballaststoffen per se einen
wichtigen Faktor fur reduziertes Diabetesrisiko darstellt [SCHULZE et al., 2007; DE
MUNTER et al., 2007]. Experimente der in dieser Metaanalyse integrierten Studien
zeigten, dass eine dosisabhéngige Beziehung zwischen der Fermentierbarkeit von
Ballaststoffen und verbesserten Markern der Insulinsensitivitdt eher unwahrscheinlich
ist [TOPPING und CLIFTON, 2001]. Die Studienergebnisse lielRen darauf schliel3en,
dass Ballaststoffkonsum das Potenzial haben kdnnte, die Darmflora zu beeinflussen.
Prospektive Kohortenstudien zeigten starkere Assoziationen mit reduziertem
Diabetesrisiko bei Verbrauch gering vergarbarer Getreideballaststoffe aus Mais und
Weizen, als leichter fermentierbare l6sliche Ballaststoffe aus Obst und Gemuse
[WEICKERT und PFEIFFER, 2008].

Beneficial Effects of high dietary fiber intake in patients with type 2 diabetes mellitus

Das wichtigste Ziel dieser Studie war es, die Effekte von erhdhter Ballaststoffzufuhr
auf die Blutzuckerkontrolle zu untersuchen.

Die durchschnittliche Plasmaglucose-Konzentration war geringer wenn Patienten die
ballaststoffreiche Diat konsumierten. Die durchschnittliche tagliche
Glucoseaussscheidung durch den Urin war um 1,3g geringer. Die tagliche Plasma-
Glucose-Konzentration war 10% geringer bei Einnahme ballaststoffreicher Diat im
Vergleich zur Kontroll-Diét. Die Plasma-Insulin-Konzentrationen waren 12% geringer.
Nach ballaststoffreicher  Erndahrung verhielten sich die  glykosylierten
Hamoglobinwerte etwas niedriger. Als wichtiges Ergebnis dieser Studie gilt, dass
ballaststoffreiche Ernahrung die Blutzuckerkontrolle verbesserte. Auch die
Glucoseaussscheidung durch den Urin konnte durch ballaststoffreiche Erndhrung
gesenkt werden. Die ballaststoffreiche Diat fuhrte zu einer leichten nicht signifikanten
Senkung der glykosylierten H&amoglobinwerte. Auch die 24h-Plasma-Insulin-
Konzentration wurde durch Dballaststoffreiche  Erndhrung gesenkt. Die
Verantwortlichen dieser Studie kamen zu dem Ergebnis, dass eine Erhdhung, vor
allem an I6slichen Ballaststoffen deutlich die glykémische Kontrolle verbesserte und

den Grad der Hyperinsulinamie bei Patienten mit Typ 2 Diabetes reduzierte.



68

Abschlie3end verbesserte eine Erhdhung der Ballaststoffaufnahme, vor allem die
I6slicher Ballaststoffe, die glykdmische Kontrolle von Patienten mit Typ 2 Diabetes
mellitus. Zusatzlich zur erwarteten Verringerung der Plasmalipidkonzentration wurde
auch eine Reduktion der Hyperinsulinamie erreicht. In dieser Studie anderte sich das
Gewicht der Patienten durch ballaststoffreiche Ernahrung nicht [CHANDALIA et al.,
2000].

Sustained pectin ingestion: effect on gastric emptying and glucose tolerance in non-

insulin-dependent diabetic patients

Schwartz et al. waren eine der ersten die aufzeigten, dass eine langfristige
Ballaststofferganzung (ohne Erhdhung  des Kohlenhydratgehalts)  die
Glucosehomdostase bei diabetischen Patienten verbessert und bei Diabetikern
Reversibilitat der ballaststoffinduzierten Verzégerung der Magenentleerung
demonstrierten [SCHWARTZ et al., 1988].

Die Probanden dieser Studie erhielten eine Kontrolldiat oder eine ballaststoffreiche
Diat die zusatzlich 20g Apfelpektin pro Tag enthielt. Das Pektin wurde in Muffins
eingearbeitet. Beide Diaten waren aquivalent in Nahrstoff- und Energiegehalt. Der
einzige Unterschied bestand im Ballaststoffgehalt. Magen-Entleerungszeiten wurden
von 83,4 +/- 6,8 min vor der Verabreichung von Pektin auf 119,3 +/- 14,4 min nach
Supplementation verlangert. Es wurde eine verringerte Magenentleerung von 26, 37
bzw. 45% beobachtet, wenn sie mit den Werten ihrer individuellen Pektindiat
verglichen wurde. Das durchschnittliche Gewicht der Patienten blieb vor und nach
der Ballaststoffsupplementierung unverandert [SCHWARTZ et al., 1988]. Daten
dieser Studie unterstitzen die Annahme, dass nachhaltige Ballaststoffeinnahme die
Glucosetoleranz in nicht insulinabhangigen Diabetikern verbessert.

Als Ergebnis dieser Studie gilt, dass die Magenentleerungsraten von
Diabetespatienten innerhalb der normalen Werte flr normalgewichtige, gesunde
Kontrollpersonen lagen. Pektininduzierte Verzogerung der Magenentleerung schien
keinen Einfluss auf die Form der postprandialen Glucosekurve auszutiben. Die
Studienverantwortlichen nehmen an, dass Pektinaufnahme die Glucosetoleranz
durch unbekannte Mechanismen, die mit verzdogerter Magenentleerung in
Verbindung stehen verbessert, dadurch aber nicht vollstandig erklart werden kann
[SCHWARTZ et al., 1988].
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5.4.3. Verdauung und Ballaststoffe

5.4.3.1. Wirkung von Ballaststoffen auf die Verdauung

Ballaststoffe haben auf vielfaltige Art und Weise Einfluss auf die Darmfunktion. Sie
sorgen fir ein groReres Darmvolumen, verandern die Stuhlkonsistenz, sorgen fur
langere Sattigung, binden Toxine und Gallensalze, regen die Darmperistaltik an und
stimulieren das intestinale bakterielle Wachstum. Das folgende Kapitel beschatftigt
sich mit all jenen Eigenschaften im Detail.

5.4.3.1.1. VergroRerung des Darminhalts/gesteigertes Stuhlgewicht
Aufgrund  ihrer  hohen  Wasserbindungskapazitdt  besitzen  Ballaststoffe
Quelleigenschaften welche zur VergroRerung des Stuhlvolumens beitragen.
Vor allem durch unlésliche Ballaststoffe aus Obst kommt es zu einer Vermehrung der
mikrobiellen Zellmasse [ELMADFA und LEITZMANN, 2004]. Pektin als loslicher
Ballaststoff aus Obst und Gemdse ist eine gute Nahrung fur Darmbakterien wodurch
die mikrobielle Zellmasse das Volumen erhoht. Die unverdaulichen Ballaststoffe
hingegen vergréRern das Volumen dadurch, dass sie nicht absobiert werden und
dadurch im GIT verbleiben. 30-50% der Stuhltrockensubstanz kdnnen aus
Bakterientrockenmasse bestehen [STANGE und LEITZMANN, 2010]. Dadurch
kommt es zu einer schnelleren Entleerung und verminderten Druck auf die
Darmwand [ELMADFA und LEITZMANN, 2004]. Eine viskdse Gelschicht verzogert
die Magenentleerung.
e Je mehr Ballaststoffe desto hdher das Stuhlgewicht
e Je hoher das Stuhlgewicht desto hoher das Volumen
e Je hoher das Stuhlvolumen desto langsamer die Transitzeit [LUDWIG et al.,
1999]
e Je hoher die Ballaststoffmenge desto hoher die Viskositat im Dunndarm
[STANGE und LEITZMANN, 2010].

5.4.3.1.2. Veranderte Stuhlkonsistenz und Erleichterung des Stuhlganges

Durch Ballaststoffe wird der Stuhlgang erleichtert, die Entleerungshaufigkeit
gesteigert und eine Verdiunnung der Fazes erreicht [ELMADFA und LEITZMANN,
2004]. Vermehrte osmotische Flissigkeitsretention und Bindung von Wasser flihren

Zu einer veranderten Stuhlkonsistenz wodurch der Stuhl weicher wird. Ballaststoffe
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kénnen bis zum 100fachen ihres Eigengewichtes an Wasser binden. Durch einen
Anstieg der Viskositat des Speisebreis werden Verdauungsenzyme unspezifisch
gebunden was dazu fuhrt, dass aufnahmefédhige Substanzen langsamer zur
Resorption an die Darmwand gelangen. Dies gilt als positiver Aspekt bei der
Verdauung von Kohlenhydraten. Gase und Fettsduren entstehen durch Fermentation
wasserunloslicher Ballaststoffe und fihren zu weicher Stuhlkonsistenz was eine
erleichterte Aussscheidung zur Folge hat und Obstipation entgegengewirkt.
Ballaststoffe sind essentiell fir die Aufrechterhaltung der Dickdarmfunktion, allerdings
ist eine hohe Flussigkeitszufuhr bei hoher Ballaststoffzufuhr essentiell da diese sonst
nicht stuhlauflockernd sondern verstopfungsfordernd wirken [STANGE und
LEITZMANN, 2010; EICHHORN, 2010].

5.4.3.1.3. Langere Sattigung

Da Ballaststoffe eine viskdse Gelschicht im Magen bilden kdnnen wird die
Verweildauer des Speisebreis verlangert. Ballaststoffe quellen im Magen wodurch
das Volumen steigt. Der Speisebrei wirkt daher langer sattigend da Hungersignale
erst bei sinkendem Blutzuckerspiegel in Arealen des Gehirns gebildet werden die
dafur verantwortlich sind [STANGE und LEITZMANN, 2010, ELMADFA und
LEITZMANN, 2004].

5.4.3.1.4. Bindung von Toxinen und Gallensalzen

Wasserlosliche Ballaststoffe werden fast vollstdndig von der Darmflora abgebaut
wasserunlosliche Ballaststoffe hingegen nur zu einem geringen Teil. Bei der
Fermentation von Ballaststoffen entstehen kurzkettige Carbonsauren (Acetat,
Propionat, Butyrat) die zur Erndhrung der Dickdarmschleimhaut dienen da sie
weitgehend resorbiert werden. Der nicht fermentierte Teil der Ballaststoffe im
Dickdarm kann also nicht vom Ko&rper aufgenommen werden. Dieser Teil hat
Wasserbindungsvermdgen und kann Toxine und Gallensalze binden und durch
Stimulation trophischer Hormone physiologische Wirkung zeigen. Ballastoffe binden
auch Mikroorganismen und Cholesterin. Aber auch die Absorption von Mineralstoffen
wird von naturlichen Ballaststoffquellen herabgesetzt. Davon betroffen sind divalente
lonen wie Calcium, Eisen, Zink und Kupfer. Dies kann zu Mineralstoffmangel fihren
wenn hohe Dosen an isolierten Ballaststoffen zugefiihrt werden [ELMADFA und
LEITZMANN, 2004].
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5.4.3.1.5. Anregung der Darmperistaltik

Durch eine Zunahme der Stuhlmenge kommt es zu einer Druckerh6hung an der
Darmwand und Anregung der Darmperistaltik im Dickdarm. Eine hohe Peristaltik
fuhrt zu einer kurzen Verweildauer des Nahrungsbreis im Darm. Pektin fihrt zu einer
nachgewiesenen Beschleunigung der Darmpassage von etwa 10% [KUEHN, 2004].
Bei hohem Ballaststoffkonsum stellt dies unter anderem den Grund fur verminderte
Minrealstoffresorption dar [KRUEHN, 2004]. Weiters kommt es zu einer verminderten
Interaktion von potentiell cancerogenen Abbauprodukten der Darmbakterien wie
Abbauprodukte von Tyrosin, Tryptophan, Phenylalanin und schwer verdaulicher
Garungsstoffe mit der Darmschleimhaut (siehe Kapitel 5.4.4. Ballaststoffe und
Darmkrebs) [ELMADFA und LEITZMANN, 2004; EICHHORN, 2010].

5.4.3.1.6. Stimulation des intestinalen bakteriellen Wachstums

Der Dickdarm wird vor allem von einer Vielzahl obligater anaerober Bakterien
besiedelt. Diese spalten unverdauliche Nahrungsbestandteile wie Ballaststoffe
teilweise auf wodurch unter anderem kurzkettige Fettsduren wie Acetat, Propionat
und Butyrat entstehen. Diese gelten als Nahrstoffversorger der Dickdarmschleimhaut
und decken etwa 70% des epithelialen Energiebedarfs [EICHHORN, 2010; THEWS
et al., 1999; MULLER-LISSNER, 2008]. Dadurch sorgen Ballaststoffe fiir eine
schnellere  Vermehrung der erwinschten Darmflora (bakteroides Eubakterium,
anaerobe Streptokokken, Bifidobakterien) und eine Bereitstellung fermentierbarer
Substrate fur diese [KUEHN, 2004; ELMADFA und LEITZMANN, 2004]. Eine intakte

Darmflora gilt als Bedingung fir ein gesundes Immunsystem.

In  Abbildung 25 sind nochmals alle Funktionen die wasserlosliche und
wasserunlosliche Ballaststoffe auf den GIT und die Verdauung austiben Ubersichtlich

dargestellt:
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Abbildung25 — Spezielle Wirkung von Ballaststoffen [EICHHORN, 2010]

5.4.3.2.1. Obstipation

54.3.21.1.

Definition und Diagnose

Erkrankungen des Gastro-Intestinal-Trakts
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Durch die Rom-llI-Kriterien erfolgt die Diagnose der funktionellen Obstipation.

~Wenn wahrend mindestens zwolf Wochen der vorhergehenden sechs Monate,

kontinuierlich oder wiederholt mehr als 25% der Zeit mindestens zwei der folgenden

Symptome vorliegen wird Obstipation diagnostiziert.

Starkes Pressen beim Stuhlgang

Klumpiger oder harter Stuhl

Geflhl der inkompletten Entleerung

Gefluhl der anorektalen Obstruktion/Blockierung

Manuelle Mandver zur Erleichterung der Defékation

Weniger als drei Defakationen pro Woche

Weicher, ungeformter Stuhlgang nur unter laxativer Therapie
Ungentigende Kriterien fir ein RDS [DEGEN, 2006].°

5.4.3.2.1.2. Ursachen

Wichtig fur die Pathogenese sind extrinsische Faktoren, intrinsische Motilitdt und

Deféakationsstorungen

[LIEHR,

2004].

Die Ursachen liegen

idiopathisch,



73

extraintestinal  (Lebensstil, Metabolismus, Neurologie, Medikamente) und
gastrointestinal (Dymotilitat, gestorte Defakation) [DEGEN, 2006]. Als nicht
gesicherter Risikofaktor welcher eine Obstipation fordert gilt ballaststoffarme
Ernahrung [DEGEN und HEUSS, 2004]. Es existiert keine Evidenz fir die weit
verbreitete Annahme, dass ein Mangel an Ballaststoffen zur Obstipation flhrt
[LIEHR, 2004].

5.4.3.2.1.3. Pravalenz

Die idiopathische Obstipation ist eine sehr haufig auftretende Stdérung des
Dickdarms. Aus dem Verkauf von Laxanzien lasst sich schlieBen, dass in
Deutschland etwa 20% der Bevolkerung (15% Frauen, 5% Manner) an Obstipation
leiden und die Pravalenz sich seit Jahren konstant verhalt. Es zeigt sich eine
deutliche Zunahme der Obstipation im Alter. Keine Unterschiede sind im Vergleich
Normalgewichtiger und Ubergewichtiger festtellbar [DEGEN, 2006, DEGEN und
HEUSS, 2004; LIEHR, 2004; KRAMMER et al., 2009; HIGGINS und JOHANSON,
2004]

5.4.3.2.1.4. Therapie

Als gesichert gilt, dass ballaststoffarme Ernahrung nicht die alleinige Ursache fur
Obstipation darstellt sie aber dazu beitragen kann. Gleichglltig ob
Obstipationspatienten mit Ballaststoffen erndhrt werden weisen sie im Mittel ein
geringes Stuhlgewicht und l&ngere Transitzeiten auf. Ballaststoffe zeigen positive
Wirkung wenn sie in der Pravention Verwendung finden. In der Therapie hingegen
zeigen sie nicht immer die erwiinschten Erfolge [MULLER-LISSNER, 2008;
Verlagshaus der Arzte, 2010].

Vor Beginn einer Ballaststofftherapie sollte zuerst abgeklart werden ob diese auch in
hoheren Dosen vertragen werden. AnschlieRend kann eine ballaststoffreiche Kost
empfohlen werden und eine Anreicherung der Nahrung mit Ballaststoffen erfolgen
[MULLER-LISSNER, 2008; LIEHR, 2004]. Empfohlen wird eine Erhéhung der
Ballaststoffaufnahme durch natirliche Nahrungsbestandteile auf 30g/d bei
vorherrschendem normalen oder langsamen Kolontransit [LIEHR, 2004]. Bei
zusatzlicher Ballaststoffgabe ist ausreichende Bewegung und Flussigkeitsaufnahme
essentiell [DEGEN und HEUSS, 2004]. Es existiert eine sogenannte ,Rohapfeldiat

nach Moro“ deren Linderung von Verdauungsbeschwerden bekannt ist. Das
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Heilversprechen dieser Diatform beruht allerdings auf keiner wissenschaftlichen
Grundlage. Dem Apfelpektin wird diese Wirkung zugeschrieben da Pektin das von
Krankheitserregern gebildete tGiberschiissige Wasser und ,Giftstoffe® bindet [KRUEHN,
2004]. Losliche Ballaststoffe erhdhen zudem das Stuhlvolumen und stimulieren das
Wachstum der Darmbakterien was zur Senkung der Transitzeit durch Erhéhung der
Darmperistaltik und leichterem Stuhlgang fuhrt.
Fur Menschen die unter einfacher Obstipation leiden und keine objektivierbare
Colonpathologie zeigen, funktioniert die Erhéhung der Ballaststoffzufuhr als
Maflinahme meist sehr gut [HEUSS und DEGEN, 2004]. Wasserlosliche Ballaststoffe
stellen dafir eine gute Moglichkeit dar. Bei Patienten mit chronischer Obstipation
kann eine Verschlechterung der Obstipation auftreten wenn die Ernahrung stark auf
Ballaststoffe umgestellt wird. In diesem Fall bietet sich die Verwendung
ballaststoffreicher Nahrungserganzungsmittel zur moglichen Regulierung der
Darmflora an [LUDWIG et al., 1999]. Zur Therapie eignen sich naturliche Substanzen
und synthetische Ballaststoffzusatze von 20-35g pro Tag [DEGEN, 2006; DEGEN
und HEUSS, 2004].
Erkenntnisse aus bisherigen Studien:
e Bessere Wirkung: Patienten mit Defakationsstérung
e Schlechtere Wirkung: Patienten mit langsamer Kolontransitzeit - ist nicht zu
normalisieren mit erhdhter Ballaststoffzufuhr (bei circa 50%)
e Am besten: Patienten bei denen keine klare Ursache fur die Obstipation
festtellbar ist
[MULLER-LISSNER, 2008; LIEHR, 2004]

5.4.3.2.2. Diarrhoe
5.4.3.2.2.1. Definition und Diagnose
»Als Diarrhoe wird die gehaufte Entleerung wéssriger oder breiiger Stiihle bezeichnet
[THEWS et al., 1999].“ Folgende drei Kriterien sollten zur Diagnose erfillt sein:
e Stuhlgewicht: >200g/d
e Stuhlfrequenz: >3 Stuhlgénge/d
e Stuhlkonsistenz:  breiig oder wassrig [HAMMER, 2002]

Die Einteilung erfolgt in akute/sekretorische bzw. chronische/osmotische Diarrhoe.
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5.4.3.2.2.2. Ursachen

Akute/sekretorische Diarrhoe: Darunter versteht man vor allem die Erkrankung an
Reisediarrhoe welche hauptsachlich durch Bakterientoxine wie enterotoxische
E coli, Rotaviren aber auch Salmonellen verursacht wird. Durch
Bakterientoxine kommt es zu einer unkontrollierten Sekretion von Wasser und
Mineralsalzen aus der Darmwand. Die Schleimhaut nimmt weniger Wasser auf
wodurch sich der Stuhl verflissigt. Durchfalle sind die Folge. Sekretorische
Diarrhoe tritt auch durch eine Steigerung der Schleimhautpermeabilitat bei
Morbus Crohn und Colitis Ulcerosa auf [THEWS et al., 1999; HAMMER,
2002].

Chronische/osmotische Diarrhoe: In Industriestaaten liegt der Erkrankung meist eine
nicht infektiose Ursache zugrunde. Diese ist oftmals durch ein Maldigestions-
oder Malabsoptionssyndrom bedingt, aber auch die Zufuhr schwer
resorbierbarer Stubstanzen kann eine osmotische Diarrhoe verursachen. Der
Stuhl weist in diesem Fall eine hohe Osmolaritat auf [THEWS et al., 1999;
HAMMER, 2002].

5.4.3.2.2.3. Pravalenz

Laut WHO erkranken pro Jahr rund zwei Milliarden Menschen weltweit an Diarrhoe,
andere Schatzungen geben sogar vier Milliarden Erkrankungsfalle pro Jahr an
[RENZ-POLSTER und KRAUTZIG, 2008; WHO, 2009]. 7,5 Millionen Patienten
sterben an den Folgen der Diarrhoe [RENZ-POLSTER und KRAUTZIG, 2008]. Vor
allem sind Kinder unter zwei Jahren davon betroffen. Diarrhoe gilt als fihrende
Ursache von Unterernédhrung bei Kindern unter funf Jahren [WHO, 2009].

2.4.3.2.2.3. Therapie

Zur Behandlung der akuten Diarrhoe wird als erster Schritt die Korrektur des
enteralen Wasser- und Elektrolytverlustes vorgenommen. Die Patienten erhalten zu
diesem Zweck eine orale Rehydratationslésung. Auch dem Einsatz von Probiotika in
der Pravention oder Therapie der Diarrhoe wird eine positive Wirkung nachgesagt
[HAMMER, 2002.

Zur Behandlung der chronischen Diarrhoe wird Ursachenbehandlung durch

spezifische Didten, Antibiotika, Enzymersatz etc. betrieben. Ist dies nicht mdglich



76

erfolgt eine symptomatische Therapie der Erkrankung mit Probiotika oder
Medikamenten [HAMMER, 2002].

Da der wasserlosliche Ballaststoff Pektin Gber die Fahigkeit verfigt Substanzen die
den Darm reizen zu binden und das Darmvolumen zu vergrof3ern wird er von vielen
Stellen als Haushaltsmittel gegen leichte akute aber auch chronische Diarrhoe

empfohlen und beworben.

2.4.3.2.3. RDS

5.4.3.2.2.4. Definition und Diagnose

,Die Krankheit des Reizdarmsyndroms (RDS; Irritable Bowel Syndrome/

IBS) liegt vor, wenn alle 3 Punkte erfullt sind.

1. Es bestehen chronische, d.h. langer als 3 Monate anhaltende Beschwerden (z. B.
Bauchschmerzen, Blahungen), die von Patient und Arzt auf den Darm bezogen
werden und in der Regel mit Stuhlgangsveranderungen einhergehen.

2. Die Beschwerden sollen begrinden, dass der Patient deswegen Hilfe sucht
und/oder sich sorgt und so stark sein, dass die Lebensqualitat hierdurch relevant
beeintrachtigt wird.

3. Voraussetzung ist, dass keine fir andere Krankheitsbilder charakteristischen
Veranderungen vorliegen, welche wahrscheinlich fir diese Symptome verantwortlich
sind [LAYER et al., 2011]."

Durch die Symptome lassen sich RDS-Patienten in drei Subgruppen einteilen
[WIDHALM, 2009; HERMANN, 2004; LAYER et al., 2011]:

e Obstipationstyp Obstipations-dominant  RDS-O 1/3 der Félle
e Diarrhoetyp Diarrhoe-dominant RDS-D 1/3 der Félle
e Mischtyp bzw. alternierend RDS-M 1/3 der Félle

5.4.3.2.2.5. Pravalenz

In den westlichen Landern ist das RDS eine haufig vorkommende chronische
Darmerkrankung [LAYER und KELLER, 2007]. Sowoh| Epidemiologie, Inzidenz und
Préavalenz des RDS werden von vielen Faktoren beeinflusst und sind dadurch sehr
variabel und definitionsabhangig. Nach Auswertung von 37 internationalen Studien
liegen folgende Pravalenzwerte vor:

e Manningkriterien 2,5-25%
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e Rom-I Kriterien 5,5-13,6%

e Rom-Il Kriterien 2,5-19,1%
Das Reizdarmsyndrom kommt in allen Altersklassen vor und ist haufiger bei Frauen
zu beobachten [LAYER et al., 2011].

5.4.3.2.2.6. Therapie

Zur Behandlung des Reizdarmsyndroms  werden unter  anderem
symptomunabhangige Therapieverfahren eingesetzt die bei allen Patiententypen
Verwendung finden. Hierzu zahlen allgemeine, komplementéare, alternative,
diatetische und psychotherapeutische MalBhahmen [LAYER et al., 2011]. Die
Wichtigkeit des Themas ,Ernahrung“ zur Behandlung des RDS ist bis heute noch
nicht vollstandig geklart. Es existieren keine erndhrungsbezogenen Empfehlungen
zur Pravention des RDS. Auch ist nach wie vor unklar inwieweit
ernahrungsmedizinische MalRnahmen sinnvoller Bestandteil eines Therapiekonzepts
fur Patienten mit RDS sein konnen. Dies soll allerdings nicht bedeuten, dass das
Fehlen einheitlicher Ernahrungsempfehlungen das Funktionieren auf individueller
Ebene ausschliel3t. Oft sind Eliminationsdidten das Mittel zum Erfolg. Patienten mit
Kohlenhydratmalabsorption sollten zum Beispiel eine zuckerarme Diat verfolgen.
Losliche Ballaststoffe werden fir Patienten des Obstipations-, Diarrhoe-, wie auch
des Schmerz-Typs zur Behandlung eingesetzt. Die ausschliel3liche Behandlung mit
|6slichen Ballaststoffen gilt nicht als Mittel der Wabhl, allerdings lassen Studien darauf
schlieBen, dass sich der Einsatz von Ballaststoffen als ergénzende Therapie
besonders fiur Patienten mit Obstipation die geringe Mengen an Ballaststoffen
konsumieren eignet [MANZ und MEIER, 2007; ZUCKERMAN, 2006]. Bei
Erwachsenen gibt es mehrere kleine Studien, die zeigen, dass Ballaststoffe zur
Therapie des RDS effektiv sein kénnen, wobei sich die Datenlage teilweise
widerspruchlich darstellt. Aus diesem Grund wurde insgesamt der Evidenzgrad B
gewahlt [LAYER et al., 2011].

Einige Studien untersuchten Interaktionen zwischen Ballaststoffen und Prabiotika zur
Behandlung des RDS und konnten mogliche synergistische Effekte aufzeigen
[HONGISTO et al, 2006]. Patienten sollten bei Konsum ballaststoffreicher
Mahlzeiten immer auf Zufuhr ausreichender Trinkmengen und Auftreten mdglicher

Nebenwirkungen wie Blahungen achten [LAYER et al., 2011].



78

5.4.3.3. Spezifische Studien
Seit Jahrzehnten befasst sich die Forschung mit dem positiven Effekt von
Ballaststoffen auf Verdauung und Erkrankungen des GIT. Im Folgenden Abschnitt

sind einige dieser Studien aufgefuhrt.

Effect of a Balanced Mixture of Dietary Fibers on Gastric Emptying, Intestinal Transit
and Body Weight
Diese Studie wurde mit zehn leicht Ubergewichtigen Probanden (BMI 25-30)

durchgefiihrt. Der funfwdchige Studienzeitraum wurde in eine Basisperiode und vier
Wochen Interventionszeitraum  unterteilt. Den Probanden wurde eine
Ballaststoffmischung in der sich auch Apfelpektin befand (66mg in 3,5g), verabreicht.
Die intestinale Transitzeit wurde signifikant verkirzt. Die Magenentleerung wurde
nicht signifikant verzdgert. Kein Effekt zeigte sich bezliglich Blahungen. In der dritten
und vierten Woche zeigte sich ein Anstieg der Zahl der Defakationen mit normaler
Stuhlkonsistenz. Tendenz: mehr weiche Stuhle, weniger harte Stuhle. Die
Ballaststoffmischung zeigte somit eine gute Akzeptanz unter den Probanden. Tabelle
4 stellt Veranderungen der Verdauung die durch die Mahlzeiten verursacht wurden,
die Anzahl der Stuhlentleerungen und Charakteristika der Fazes sowie die BMI

wéahrend der Basisperiode und nach vierwoéchigem Studienverlauf, dar.

Parameters Basal period Week
1 2 3 4

Sense of satiation during meal 1.37£059 171 £0.68™ 1.83 2073 1961067 2.09£0.73*
Hunger fits 1.70£0.95 1.53+1,03 1.74£1.98 1834197 L14£0.710¢
Abdominal bloating 1.54 +0.81 1.3+ 0.80 1.33+0.90 148091 1.49£1.01
Number of defecations/weelk 6.50+2.76 6.90+2.80 7.50% 250 770+ 2.50 7204340
Defecations with hard stools/week 1.20+1.40 120+ 1,40 050+ 1.27 0.80£1.23 040126
Defecations with soft stools/week 140+2.37 220+294 1.40+1.58 1.50+2.91 L10+2.13
Defecations with normal stools/week 2804210 240£1.77 3802204 4802230 4,30£2.40%¢
Bﬂd}' mass index 26,301+ 1,57 2600162 2600%152%° 2590+ 141  2500%141%°

Values are expressed as mean * standard deviation. * p < 0.05 vs. basal period with ANOVA test; ® p < 0.05 vs. basal period with
Wilcoxon test for paired data; © p < 0.05 vs. basal period with Student t test for paired data.

Tabelle4 - Erhaltene Ergebnisse wahrend einer Basisperiode und einer 4-wéchigen Periode, in
welcher den Probanden eine Ballaststoffmischung verabreicht wurde [BORTOLOTTI et al., 2008]

Die statistisch signifikante Normalisierung der Stuhlkonsistenz, zusammen mit der

Reduzierung der harten Stuhlentleerung und dem Anstieg der Zahl der weichen
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Stihle und der Gesamtzahl der Entleerungen, standen im Einklang mit der
beobachteten Beschleunigung der Darmpassage.

Als Fazit dieser Studie gilt: Ein signifikant reduziertes Korpergewicht das durch einen
Anstieg des Sattigungsempfindens wahrend der Mahlzeiten beginstigt wurde, und
eine Beschleunigung der Darmpassage mit einer Normalisierung der Stuhlkonsistenz
konnten erzielt werden [BORTOLOTTI et al., 2008].

Supplementation with dietary fiber improves fecal incontinence

Durch Verabreichung von Psyllium- oder Gummi Arabicumsupplemente konnte ein
Ruckgang der inkontinenten Stihle mit gleichzeitig verbesserter Stuhlkonsistenz im
Vergleich zur Placebogruppe beobachtet werden. Die Verbesserung der
Stuhlkonsistenz und Stuhlkontinenz schien nicht auf unfermentierbare Ballaststoffe

bezogen werden zu kénnen und betrug etwa 50% [BLISS et al., 2001].

The effect of pectin on the gastric emptying rates and blood glucose levels after a

test meal

Die Zeit die der Magen benétigte um 50% der radioaktiv markierten Mahlzeit zu
leeren war fur Placebo- und Pektingabe gleich lang. Pektin verlangsamte die letzten
20% der Mabhlzeit. Die erste Phase der Entleerung war fur Pektin und Placebo
schneller als fir die verabreichte Mahlzeit. Es war kein Unterschied der
Blutzuckerwerte fur Pektin und Placebo ersichtlich [IFTIKHAR et al., 1994].

Pectin delays gastric emptying and increases satiety in obese subjects

Neun Ubergewichtige Probanden erhielten am ersten Studientag einmalig 15g Pektin
und am darauffolgenden Studientag einmalig 15g Methylcellulose zur
eingenommenen Mahlzeit. Es konnte beobachtet werden, dass Pektin die Dauer der
Magenentleerung im Vergleich zu Methylcellulose signifikant verlangsamte.

Dauer der Magenentleerung in min

Pektin Methylcellulose

116 +/- 23 71 +/-17
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Pektin erhthte auch das Sattigungsempfinden der Probanden signifikant. Keine
Veranderungen oder Modifikationen zeigten sich beziglich postprandialem Plasma-
CCK-Level und pankreaktischem Polypeptid-Level.

Die Ergebnisse weisen darauf hin, dass Pektin eine mdgliche Rolle in der
Behandlung tberernahrter Patienten spielen konnte [DI LORENZO et al., 1988].

The influence of dietary fiber source on human intestinal transit and stool output

Auswirkungen der Ballaststoffquelle auf die mittlere Transitzeit die hier berichtet
wurde unterstitzt eindeutig die Hypothese, dass Ballaststoffe einen schnelleren
Durchgang des Darminhalts verursachen als eine ballaststofffreie Diat oder eine Diat
mit extrem geringem Ballaststoffgehalt. Die Ergebnisse der Studienverantwortlichen
stimmten mit ihrer Erwartung Uberein, dass nicht-kristalline Cellulose und Pektin
leicht im Dickdarm fermentiert werden was zu betrachtlichen Masseverlusten fihrte.
Eine Steigerung der Ballaststoffzufuhr einer ballaststoffarmen Erndhrung erhohte die
fakale Ausscheidung von Wasser und Trockenmasse variabel in Abhangigkeit zur
Ballaststoffquelle. Die Erkenntnis dieser Studie, dass groR3ere, sperrige und feuchtere
Stuhle durch die Verwendung grober Kleie produziert wurden hat therapeutischen
Nutzen fur Patienten mit Obstipation. Grobe Kleie sorgte in dieser Studie fur die
schnellste Transitzeit gefolgt von Cellulose und feiner Kleie. Diese Beobachtungen
lassen auf mehrere Punkte schlieen: Eine problemlose Darmentleerung ist vielmehr
eine Funktion des Stuhlwassergehalts und/oder der Partikelgrof3e von Ballaststoffen
als der fakalen Masse. Schwankungen der Stuhlfeuchtigkeit alleine sind kein
ausreichender Beweis dafir, dass Ballaststoffe mikrobielles Wachstum als Reaktion
auf ein fermentierbares Substrat induzieren. Die gesamte Lebensmittelaufnahme
und/oder Ballaststoffaufnahme stellt eine Variable dar die signifikant Einfluss auf die
Darmpassage nehmen kann. Die Daten fiur aufbereitete Cellulose zeigen
ungewdhnliches Verhalten im Vergleich zu anderen Ballaststoffquellen mit intakten
Zellwandstrukturen [WRICK et al., 1983].

Fruit and fibre (Pajala porridge) in the prevention of constipation

Die Studienteilnehmer wurden in eine Interventionsgruppe (Brei-Gruppe) und eine
Kontrollgruppe (Standard-Diat ohne Brei) unterteilt. Die Patienten der Brei-Gruppe
hatten eine tagliche Deféakation ohne Abflhrmittel von durchschnittlich 76% in der
Studienzeit (10,7/14 Tage) im Vergleich zu 23% in der Studienzeit (3,3/14 Tage) der
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Nicht-Brei-Gruppe. Die Kosten fur Abfihrmittel waren in der Interventionsgruppe
(2,5EURO vs. 37,5EURO) fur den zweiwdchigen Studienzeitraum um 93% geringer.
Ballaststoffreicher Brei zeigte sich in dieser Studie wirksam, gut vertraglich und
wurde von den Probanden gemocht. Die Zufuhr reduzierte die Notwendigkeit der
Verabreichung von Abfuhrmitteln bei geriatrischen Patienten. Die Verantwortlichen
der Studie schlossen daraus, dass eine tagliche ballaststoffreiche Mahlzeit in die
Behandlungsstrategien gegen Verstopfung in Krankenstationen aufgenommen
werden sollte [WISTEN und MESSNER, 2005].

Randomised-controlled trial of a fibre supplement on the symptoms of irritable bowel

syndrome
Das Ziel dieser Studie war es, die Wirkung von grober Weizenkleie auf spezifische

Parameter der Darmfunktion und Symptome bei Patienten mit Reizdarmsyndrom
(IBS) zu beurteilen.

Es handelt sich um eine prospektive, randomisierte, placebokontrollierte
Langsschnittsstudie. 29 IBS Patienten wurden in zwei Untersuchungsgruppen zu je
14 Personen unterteilt. Der Untersuchungszeitraum erstreckte sich Uber acht bis
zwolf Wochen. Gruppel wurden zusatzlich zu normaler Diat, 10-20g/d Weizenkleie,
Gruppe? ein ballaststoffarmer Placebo verabreicht.

Weizenkleie zeigte keinen besseren Effekt als Placebo in ihrer Wirkung auf die
Abdominalsymptome. Das durchschnittliche Stuhl-Nassgewicht der Kleie-Gruppe
erhohte sich im Vergleich zur Placebogruppe signifikant. Kein Unterschied war bei
Vergleich von Messungen der Darmfunktion sowie aller aufgezeichneten Symptome
zu beobachten. Die Zugabe von grober Weizenkleie erhéhte Nahrungsaufnahme und
Stuhl-Nassgewicht in  der  Gruppe von IBS-Patienten. Laut  den
Studienverantwortlichen sei dies allerdings kein Beweis daflir, dass sich diese
Behandlung anders als ein Placebo auf den Patienten auswirkte [REES et al., 2005].

Effects of a high-fiber diet on symptoms of irritable bowel syndrome: a randomized

clinical trial

Ziel dieser Studie war es den Effekt von Ballaststoffen auf Symptome des IBS zu
untersuchen.

Es handelte sich um einen randomisierte klinische Studie an der 56 Probanden mit

IBS teilnahmen. Die Probanden wurden in zwei Gruppen unterteilt. Gruppel erhielt
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10,49 Ballaststoffe/d, Gruppe2 30,5g Ballaststoffe/d. Es erfolgten Messungen von
Korpergewicht, Nahrstoffzufuhr und Symptomen.

Es konnte kein signifikanter Untschied zwischen den Gruppen bezuglich
Energieaufnahme und Nahrstoffrelation beobachtet werden. Keine der beiden
Gruppen erreichte die empfohlene Ballaststoffmenge, die Zufuhr lag aber hdher in
Gruppe?2 (25.95 + 2.12 g/d versus 6.06 £ 2.7 g/d). Die Auswertungen zeigten keinen
signifikanten Untschied bezuglich Schmerz-, darmspezifischen und allgemeinen
Messergebnissen in beiden Gruppen, allerdings verbesserten sich alle
Messergebnisse wahrend des Studienverlaufs in beiden Gruppen (nicht signifikant).
Es konnte gezeigt werden, dass eine moderate Ballaststoffaufnahme bei Patienten
mit Reizdarmsyndrom Symptome lindert. Dieser therapeutischen Nutzen von
Ballaststoffen konnte aber mdéglicherweise auf einen Placebo-Effekt zuriickzuflihren
sein, da in der ballaststoffarmen Gruppe &ahnliche Ergebnisse beobachtet wurden.
Zusammenfassend kann gesagt, werden, dass eine ballaststoffreiche Kost (30 g
Ballaststoffe/Tag) nicht besser in ihrer Wirkung auf abdominale Symptome als eine
ballaststoffarme Kost (10g/Tag) wirkte [ALLER et al., 2004].

5.4.4. Darmkrebs und Ballaststoffe

5.4.4.1. Definition und Diagnose

Unter Darmkrebs versteht man im Allgemeinen Krebserkrankungen des Dickdarms
(Kolonkarzinom) und des Mastdarms (Rektumkarzinom) welche man
zusammenfassend als kolorektales Karzinom bezeichnet. Kolorektale Karzinome
haben ihren Ausgangspunkt in der Schleimhaut des Dickdarms und kénnen in allen
Darmabschnitten auftreten [SCHMIEGEL et al., 2008].

5.4.4.2. Pathogenese
Darmpolypen sind zunachst gutartige Geschwulste des Dickdarms und gelten als
Vorlaufer der Krebserkrankung. Bei rund 90% der Darmkrebserkrankungen kommt

es zu einer Umwandlung dieser Polypen in Krebszellen [SCHMIEGEL et al., 2008].

5.4.4.3. Ursachen
Als wichtige Risikofaktoren gelten hohes Alter, das Vorkommen von Darmpolypen,
und genetische Vorbelastung. Als weiterer Risikofaktor gilt eine Fehlerndhrung mit

hoher Kalorien-, Fett- und Fleischzufuhr bei gleichzeitig geringem
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Ballaststoffkonsum. Ubergewicht gilt ebenfalls als Risikofaktor fiir Brustkrebs,
Prostatakrebs, Gebarmutterkrebs und Dickdarmkrebs [WCRF/AICR, 2007;
SCHMIEDEL et al., 2008]. Da Ballaststoffe fur ein frihzeitiges Sattigungsgefuhl,
geringerer Nahrungsaufnahme und infolge Zu einem geregelten
Gewichtsmanagement fuhren, kénnten sie auch in diesem Zusammenhang eine
Rolle spielen. Zudem existieren Beobachtungen in denen Darmpolypen weniger
haufig in normalgewichtigen Personen auftreten [LIU et al., 2002]. Im Rahmen der
EPIC-Studie wird seit 1992 das Essverhalten von 500.000 Teilnehmern in zehn
europdaischen Landern beobachtet. Es wurden alle neu auftretenden Krebsfalle und
chronischen Krankheiten erfasst und mit Lebensstil und Ernahrungsgewohnheiten in
Verbindung gesetzt. Diese Studie lieferte Gber die Jahre viele Erkenntnisse uber die
Zusammensetzung einer Erndhrung, die potenziell praventiv gegen Krebs und
andere Erkrankungen wirkt [BOFFETTA, 2010].

5.4.4.4. Pravalenz

Schatzungen besagten fur das Jahr 2008 12,7 Millionen Krebsfalle weltweit. Davon
waren 6,6 Millionen Manner und 6,0 Millionen Frauen betroffen. Bis zum Jahr 2030
wird mit einem Anstieg auf 21 Millionen Krebserkrankungen gerechnet [GLOBOCAN,
2008]. Mit fast 13% gilt Lungenkrebs als die haufigste Krebsart weltweit. An zweiter
Stelle mit 1,4 Millionen Erkrankungen pro Jahr liegt Brustkrebs (nur Frauen).
Darmkrebs ist die dritthaufigste Krebsart mit tber 1,2 Millionen neuer Fallen im Jahr
2008 [GLOBOCAN, 2008]. In Tabelle 28 sind die Top 10 Krebserkrankungen weltweit
fur das Jahr 2008 Ubersichtlich dargestellt.

Rank | Cancer Mew cases diagnosed in 2008 Pe_r cent of all cancers (excl non-melanoma
(1,000s) skin cancer

1 Lung 1608 12.7

2 Breast 1384 10.9

3 Colorectum 1235 9.8

4 Stomach 989 7.8

5 Prostate g9a 7.1

5} Liver 750 5.9

7 Cervix uteri 530 4.2

] Desophagus 482 3.8

9 Bladder 383 3.0

10 Non-Hodakin lymphoma | 356 2.8

Tabelle 28 — Krebsstatistik weltweit fir das Jahr 2008 [GLOBOCAN, 2008]
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Eine Aufstellung der weltweiten Kolonkrebsinzidenz und Sterblichkeit 2008 ist in
Abbildung 13 dargestellt.

Estimated numbers (thousands) Men Women Both sexes
Cases Deaths Cases Deaths Cases Deaths
World 663 320 571 288 1234 608
More developed regions 389 165 338 154 727 319
Less developed regions 274 154 232 134 506 288
WHO Africa region (AFRO) 14 1 12 g9 26 20
WHO Americas region (PAHO) 122 46 18 49 240 a5
WHOQ East Mediterranean region (EMRO) 13 a 10 7 23 16
WHO Europe region (EURO) 238 115 212 107 450 222
WHO South-East Asia region (SEARQO) 50 34 47 32 a7 66
WHO Western Pacific region (WPRO) 224 101 170 81 394 182
IARC membership (22 countries) 72 154 319 143 691 287
United States of America 79 24 74 26 153 50
China 125 61 g5 48 220 109
India 20 14 16 il 36 25
European Union (EU-27) 182 a0 151 68 333 148
Male Female
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Abbildung13 - weltweite Darmkrebsinzidenz und Mortalitat 2008 [IARC, 2010]
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In Tabelle 29 sind die Top 10 Lander der Krebsstatistik 2008 ersichtlich. Die hdchste

Krebsrate wurde 2008 mit 326 pro 100.00 Personen in D&nemark ermittelt.
Deutschland lag mit 282,1 pro 100.000 Menschen auf Platz 16 und Osterreich mit
232,7 pro 100.00 Menschen auf Platz 33 [GLOBOCAN, 2008].

Rank Country Age-Standardised Rate per 100,000 (World)
1 Denmark 326.1
2 Ireland 317.0
3 Australia 314.1
4 New Zealand 309.2
5 Belgium 206.8
5] France (metropolitan) 300.4
7 United States of America 300.2
8 Norway 299.1
9 Canada 296.6
10 Czech Republic 295.0

Tabelle 29 — landerspezifische Zahlen zur Krebshaufigkeit im Jahr 2008 [GLOBOCAN, 2008.

Wie bereits erwahnt ist Darmkrebs die dritth&ufigste Krebserkrankung weltweit. Etwa
95% der kolorektalen Karzinome sind Adenokarzinome [GLOBOCAN, 2008]. Die Top

10 Lander mit der héchsten Inzidenz an Darmkrebs sind in folgender Tabellen

angegeben.
Rank Country Age-Standardised Rate per 100,000 (World)
1 Slovakia 42.1
2 Hunagary 41.2
3 New Zealand 40.5
4 Israel 40.4
5 Czech Republic 39.2
& Australia 38.7
7 The Netherlands 38.3
g Canada 38.1
9 MNorway 38.0
10 Denmark 37.8

Tabelle30 — Darmkrebs weltweit 2008 [GLOBOCAN, 2008]
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In den Industrielandern war in den letzten 30 Jahren ein deutlicher Anstieg der Zahl
der Darmkrebsneuerkrankungen zu verzeichnen. Frauen sind weniger haufig
betroffen als Manner [DELBRUECK, 2004]. Etwa 60% der Darmkrebsféalle wurden in
entwickelten Landern beobachtet. Die Slowakei verfligt Uber die hoéchste
Darmkrebsrate, gefolgt von Ungarn und Neuseeland. Deutschland nimmt Platz 15 ein
mit 35,5 erkrankten Personen pro 100.000. Osterreich ist nicht in den Top 20
vertreten [GLOBOCAN, 2008]. ,Das kolorektale Karzinom (KRK) ist mit tber 70.000
Neuerkrankungen und circa. 30.000 Todesféllen pro Jahr in Deutschland einer der
haufigsten malignen Tumoren [SCHMIEGEL et al., 2008].“ In Deutschland stellt
Darmkrebs die zweithaufigste Krebserkrankung dar. Mehr als 6% aller Deutschen
erkranken im Laufe ihres Lebens daran. Etwa 2,5-3% betragt das Risiko auch daran
zu versterben. Die jahrliche Inzidenz belauft sich auf 60.000 Menschen. Davon leiden
etwa 34.000 an Kolonkarzinomen [DELBRUECK, 2004].

5.4.4.5. Therapie — Prophylaxe - Erndhrung

Tumorlokalisation und Tumorstadium bestimmen Art und Weise der Therapie.

»ZUr Risikoreduktion eines kolorektalen Karzinoms sollten regelmafig korperliche
Aktivitaten durchgefuhrt sowie eine Gewichtsreduktion bei Ubergewichtigen
Personen (BMI > 25 kg/m2) angestrebt werden [SCHMIEGEL et al., 2008]."

Fiur eine hohe Gemusezufuhr zeigt sich die Datenlage eindeutig positiv. Noch zu
klaren gilt es welche Inhaltstoffe (Ballaststoffe, Flavonoide, Anthocyanine) einen
protektiven Effekt ausiiben [SCHMIEGEL, et al., 2008].

5.4.4.5.1. Erndhrung und Pravention

Eine Erndhrungsumstellung vermag nicht das Krebsrisiko in groBem Ausmaf} zu
senken wie andere potentielle Noxen dies tun. Internationale Studienergebnisse
weisen dennoch darauf hin, dass es durch bewusste Vermeidung bestimmter
Lebensmittel und durch Bevorzugung von Nahrungsmitteln mit ,anti-kanzerogenen®
Inhaltsstoffen moglich ist das Risiko fur Krebserkrankungen zu senken [WIDHALM,
2009]. So zeigt sich die Datenlage bezlglich Ballaststoffkonsum zur Pravention von
Kolonkarzinomen widersprichlich. Die EPIC-Studie wies eine inverse Beziehung
zwischen Ballaststoffzufuhr und Karzinomrisiko nach. Die Nurses” Health Study
hingegen lieferte negative Daten, was allerdings auf eine eher geringere

Ballaststoffzufuhr von 9,8-24,9g/d zurlckzufihren sein kénnte. Trotzdem ist die


http://de.wikipedia.org/wiki/Krebs_%28Medizin%29
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Evidenz ausreichend, um eine ballaststoffreiche Ernahrung (30g/d) zu empfehlen. Es
empfiehlt sich jedoch auf Ballaststoffe im nattrlichen Nahrungsmittelverband
zuriickzugreifen und nicht einzelne Ballaststoffe isoliert zu konsumieren
[SCHMIEGEL et al., 2008].
Zahlreiche Studien liefern Hinweise darauf, dass Ballaststoffzufuhr aus Frichten das
Risiko an Darmkrebs zu erkranken reduziert [OBRADOR, 2006; PETERS et al.,
2003]. In Bevdlkerungsgruppen mit tendenziell geringer Ballaststoffaufnahme kann
eine Verdoppelung der Gesamtballaststoffzufuhr von 13g/d auf 35g/d das Risiko an
Kolonkrebs zu erkranken um 40% reduzieren [BINGHAM et al., 2003; STANGE und
LEITZMANN, 2010]. Auch das American Institute of Cancer Research empfielt zur
Pravention von Krebserkrankungen eine ausgewogene Erndhrung mit ausreichender
Zufuhr von pflanzlichen Ballaststoffen wie Gemise und Obst. Diese enthalten
gleichzeitig auch andere Vitamine und Mineralien die vor Krebs schitzen
[WCRF/AICR, 2007; DELBRUECK, 2004]. Eine grof3e Korperlange und eine grof3e
WHR zeigten starke Assoziationen mit einem hoch signifikant erhodhten
Darmkrebsrisiko bei Frauen und Mannern. Vergleiche der niedrigsten mit der
hdchsten Quintile ergaben fiur Frauen ein um 52% und fur Manner ein um 51%
hoheres Risiko an Kolonkrebs zu erkranken. Ein grof3er BMI korrelierte mit 55% bei
Mannern signifikant mit erhéhten Dickdarmkrebsrisiko (BMI < 23,6 im Vergleich zu
BMI > 29,4) [SEEBAUER, 2009].
Als grobe Ernahrungsempfehlungen zur Risikoreduktion eines kolorektalen
Karzinoms gelten zusammengefasst folgende Richtlinien:

e Erhohung der Ballaststoffaufnahme

e Rotes bzw. verarbeitetes Fleisch nicht taglich verzehren

e Finf Portionen Obst und Gemise pro Tag

e Alkoholkonsum limitieren [SCHMIEGEL, et al., 2008]

5.4.4.5.2. Nachsorge

Fur Darmkrebs existiert keine spezielle Diat, allerdings werden Patienten nach
Dickdarmkrebsoperationen folgende allgemeine Ernahrungsempfehlungen gegeben:
Ubergewicht meiden, Reduktion des Fettkonsums, Reduktion des Alkoholkonsums,
regelmafdiger Verzehr von Vollkornprodukten, Gemuise und Frichten und eine

Erhohung der Ballaststoffzufuhr auf 20-30g/d. Viel tierisches Fett und wenig
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Ballaststoffe in der Ernahrung gelten als grof3ter Risikofaktor in der Nachsorge
[DELBRUECK, 2004].

5.4.4.6. Wirkungsweise von Ballaststoffen

Die Krebs-Ballaststoff-Hypothese geht durch Beobachtungen davon aus, dass ein
vermehrtes Auftreten von Dickdarmkrebs bei Verzehr ballaststoffarmer Kost vorliegt
[BURKITT et al., 1972; STANGE und LEITZMANN, 2010]. Folgende, bereits unter
Kapitel 5.2. ,physiologische Eigenschaften von Ballaststoffen erwahnte diverse

Eigenschaften der Ballaststoffe spielen dabei eine Rolle:

5.4.4.6.1. Erhohtes Stuhlvolumen

Da Ballaststoffe nicht von Verdauungsenzymen im Darm abgebaut werden wird der
Stuhl volumindser und das Stuhlgewicht erhoht. Dies fuhrt wiederum dazu, dass sich
die Tatigkeit der Darmmuskulatur verstarkt und in einem geregelten Stuhldrang
resultiert [ DELBRUECK, 2004].

5.4.4.6.2. beschleunigte Darmpassage

Durch eine beschleunigte Darmpassage verkirzt sich die Dauer der Interaktion
zwischen Darmschleimhaut und potentiell krebsférdernden Stoffen [STANGE und
LEITZMANN, 2010; DELBRUECK, 2004]. Manche krebsférdernden Stoffe werden an
Ballaststoffe gebunden was ebenfalls zu einer verkiirzten Kontaktzeit fihren kann
[DELBRUECK, 2004].

5.4.4.6.3. Kurzkettige Fettsauren

Durch den bakteriellen Abbau wasserloslicher Ballaststoffe im Dickdarm entstehen
kurzkettige Fettsauren wie etwa Butyrat. In den letzten Jahren beschéftigte sich die
Wissenschaft eingehend mit den Auswirkungen von kurzkettigen Fettsduren auf den
menschlichen Organismus. Augenlicht et al. zeigten, dass Butyrat Einfluss auf
Proliferations-, Differenzierungs- und Apoptose-Prozesse hat [Augenlicht et al. 2002].
In vielen weiteren Studien wurde beobachtet, dass Butyrat Differenzierung und
Apoptose in Koloncarcinomzellen induzierte wohingegen die Zellproliferation in vitro
inhibiert wurde [PLOGER, 2011; MARKTL, 2009; HAGUE and PARASKEVA, 1995;
CSORDAS, 1996; LITVAK et al., 1998; SIAVOSHIAN et al., 2000]. Studien von

Siavoshian et al., Hague und Paraskeva sowie Csordas et al. konnten zeigen, dass
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Butyrat spezifische Gene reguliert die an bereits erwahnten Proliferations,
Differenzierungs und Apoptoseprozessen beteiligt sind [HAGUE und PARASKEVA,
1995; CSORDAS, 1996; SIAVOSHIAN et al., 2000]. Rada-Iglesias et al. publizierten,
dass Butyrat zu einer Deacetylierung bestimmter Gene fuhrt die einer verminderten
Transkription durch Butyrat unterliegen [RADA-IGLESIAS et al., 2007].

Seit den 80er Jahren weif3 man, dass Butyrat unter anderem als Energiequelle fur
Darmepithelzellen dient [ROEDIGER, 1980]. Auf die Entwicklung einer gesunden
Darmschleimhaut haben kurzkettige Fettsauren einen bedeutenden Einfluss
[VELAZQUEZ et al., 1996; VELAZQUEZ et al. 1997; HAGUE et al., 1996; HODIN,
2000].

Ploger beschaftige sich in ihrer Arbeit mit der potentiell stabilisierenden Wirkung von
Butyrat auf die Barrierefunktion des Darmes durch HNF-4a-abhéngige
Herabregulierung der Claudin-2-Expression. Die Hauptaussage die Ploger in ihrer
Arbeit trifft ist, dass Butyrat die bei chronisch entziindlichen Darmerkrankungen eine
erhohte Expression des parazellularen Kationenkanal-Bildners Claudin-2 reduziert
und es auf diese Weise zu einer Verbesserung der gestdrten epithelialen
Barrierefunktion des Darms kommen kann. Laut Pléger unterstreicht dieses Ergebnis
die Wichtigkeit kurzkettiger Fettsauren fur die angeborene Immunitat in Interaktion
mit der Bakterienflora des Darms [PLOGER, 2011]. Aus Abbildung 27 kénnen alle
Effekte die kurzkettige Fettsauren, vor allem Butyrat, im Organsimus zeigt
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5.4.4.6.4. Gallensauren

Das saure Milieu der Darmflora verhindert die bakterielle Umwandlung von primére in
sekundare Gallenséuren. Zudem férdern saure bakterielle Spaltprodukte die bei der
Verdauung von Ballaststoffen entstehen, einen beschleunigten Abbau
krebsfordernder Gallensauren. Permanenter Kontakt von Gallensduren mit der
Darmschleimhaut regt diese zur Zellumwandlung an. Als potentielle Schutzfunktion
der Ballaststoffe gilt die Bindung von Gallensduren wodurch vermutlich
cokanzerogene sekundare Gallensauren dem Kreislauf entzogen werden [STANGE
und LEITZMANN, 2010; ELMADFA und LEITZMANN, 2004; DELBRUECK, 2004].

5.4.4.6.5. Gesteigertes Sattigungsgefuhl

Durch ein schnelles Sattigungsgefihl nach Ballaststoffverzehr tragen diese zu
Appetitkontrolle und Gewichtsmanagement bei. Da Ubergewicht als Risikofaktor fir
Brustkrebs, Prostatakrebs, Gebarmutterkrebs und Dickdarmkrebs gilt, kann der
Verzehr von ballaststoffreichem Gemise und Obst und den darin zusatzlich
enthalten Vitaminen und Mineralstoffen, zur Pravention vor Krebs beitragen
[DELBRUECK, 2004].

5.4.4.7. Spezifische Studien

Trotz eines wabhrscheinlichen Langzeiteffekts einer kalorien- und fettarmen,
ballastoffreichen Diat auf die Polypen- und Karzinomentstehung, waren in
kurzfristigen diatetischen Interventionsstudien keine Vorteile nachzuweisen. Eine
ausgewogene Mischkost reich an Vitaminen und Mineralstoffen scheint guinstig nach
bereits diagnostiziertem Karzinom [WIDHALM, 2009]. Zahlreiche Studien geben
Hinweise darauf, dass Ballaststoffzufuhr aus Fruchten das Risiko an Darmkrebs zu
erkranken reduziert [OBRADOR, 2006; PETERS et al., 2003].

World Cancer Research Fund (WCRF)/American Institute for Cancer Research

(AICR). Food, Nutrition, Physical Activity, and the Prevention of Cancer: a Global

Perspective
Der erstmals im Jahr 1997 veroffentlichte Report ,Ernéahrung und Krebspravention:

Eine globale Perspektive, wurde vom WCRF in Zusammenarbeit mit dem AICR
erstellt. Jedoch bestand Notwendigkeit flr eine neuen Report, weshalb in den Jahren

2001 bis 2007 an diesem zweiten WCRF-Reports gearbeitet wurde.
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Als wichtiger Ansatz der Gesamtbewertung der Studienlage gilt, dass Krebs zu
einem grol3en Teil eine vermeidbare Erkrankung darstellt. Diese Behauptung stitzt
sich darauf, dass Umweltfaktoren wie zum Beispiel Erndhrung und korperliche
Aktivitat positiven wie negativen Einfluss auf das Krebsrisiko nehmen kénnen. Zwar
zeigen auch Gene einen gewissen Anteil an der Krebsentstehung, jedoch ist der
tatsachliche Anteil nicht so ausgepragt wie oft angenommen. Ein wichtiges Ziel des
Ausschusses lag darin konkrete Empfehlungen zu formulieren. Deshalb fand ein
einstimmiger Beschluss aller Ziele und Empfehlungen des WCRF-Reports statt
[WIDHALM, 2009]. WCRF und AICR empfehlen Uberwiegend pflanzliche
Lebensmittel zu verzehren worunter man eine Kostform versteht, die hauptsachlich
pflanzlichen Lebensmittel beinhaltet, welche einen hohen Gehalt an Nahrstoffen,
Ballaststoffen sowie eine niedrige Energiedichte aufweisen.

Sie formulierten unter anderem folgende Ziele fur die Gesundheit der Bevélkerung:

e ,Der durchschnittliche Verzehr von nicht starkehaltigem Gemise und Obst
sollte mindestens 600g pro Tag betragen.

e Relativ unverarbeitete Getreide wie Vollkornbrot und Hulsenfrichte sowie
weitere Lebensmittel, die eine natlrliche Ballaststoffquelle darstellen, sollten in
der Durchschnittsbevolkerung zu einem Verzehr von mindestens 25g
Ballaststoffen pro Tag beitragen [WCRF/AICR, 2007, S. 11].°

Als bedeutendste MalRnahme der Krebspravention koénnte eine lebenslange
Beibehaltung des Kérpergewichts im Normalbereich gelten.

Abbildung 14 zeigt die Beurteilungen des Ausschusses hinsichtlich der Starke der
Evidenz mit der Ballaststoffe in kausalem Zusammenhang mit dem Krebsrisiko
stehen. Die Beurteilungen erfolgte in den Kategorien: Uberzeugend verringertes
Risiko, wahrscheinlich verringertes Risiko, begrenzt vermutlich verringertes Risiko,
begrenzt vermutlich erhthtes Risiko und wahrscheinlich erhdhtes Risiko. In der
Regel fuhrten Beurteilungen der Kategorien ,Uberzeugend® und ,wahrscheinlich® zu
konkreten Zielen fur die Gesundheit der Bevdlkerung und zu Empfehlungen auf
personlicher Ebene [WCRF/AICR, 2007].

Zusammenfassung der Schiussfolgerungen

Lebensmittel, die Ballaststoffe enthalten L
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Abbildung14 - Beurteilung des WCRF hinsichtlich der Starke der Evidenz mit der Ernahrung,
korperlicher Aktivitat , Gewichtszunahme, Ubergewicht und Adipositas in kausalem Zusammenhang
mit dem Krebsrisiko [WCRF/AICR, 2007]

EPIC-Studie (European Prospective Investigation into Cancer and Nutrition-Studie)

Seit 1992 werden rund 520.000 Personen mit signifikanten Unterschieden in ihrer
Ernahrung und Lebensweise beobachtet [DGE, 2012]. Als Forschungsziel der EPIC-
Studie gilt es den Einfluss der Erndhrung auf die Entstehung von chronischen
Erkrankungen wie  Krebs im  Zusammenhang mit  Ern&dhrungsweise,
Erndhrungsstatus, Lebensstil sowie genetischen und metabolischen Faktoren zu
ermitteln [SEEBAUER, 2009]. Boffeta analysierte 2010 die ersten Ergebnisse der
EPIC-Studie. Die generelle Krebs-Inzidenzrate betrug 7,9 pro 1000 Personenjahren
bei Mannern und 7,1 pro 1000 Personenjahren bei Frauen. Beziiglich reduziertem
Krebsrisiko und erhohter Aufnahme von kombiniertem Gesamtobst- und
Gemiuseverzehr und Gesamtgemuseverzehr zeigten sich fur die gesamte Kohorte
ahnliche Assoziationen. Obstverzehr zeigte hingegen eine schwachere inverse
Assoziation. Reduziertes Krebsrisiko wurde nur bei Frauen mit hohem
Gemduseverzehr assoziiert. Es wurde nur eine sehr geringe inverse Assoziation
zwischen der Aufnahme von Gesamtobst- und Gemuseverzehr und Krebsrisiko
beobachtet. Angesichts der geringen Stérke der beobachteten Assoziationen ist
Vorsicht bei der Interpretation dieser angebracht [BOFFETTA, 2010].

Recognition of galactan components of pectin by galectin-3

Diese neue Studie stellte eine Verbindung zwischen Pektin aus Obst und Gemiuse
und Krebs her. Galektin-3 ist ein Protein welches in allen Stadien der
Krebsentwicklung eine Rolle spielt. Auch B-Glucane zeigen eine &hnliche
Schutzfunktion. Unter Verwendung von Fluoreszenzmikroskopie,

Durchflusszytometrie, und Kraft-Spektroskopie konnte zum ersten mal die
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spezifische Bindung zwischen einem von Pektin abgeleiteten Galactan und
rekombiniertem menschlichen Galectin-3 gezeigt werden. Aktulle Studien sind der
Auffassung, dass die Bioaktivitat in den neutralen Zuckerseitenkette von
Pektinpolysacchariden zu finden ist und sich diese Komponenten isolieren und
modifizieren lieRen um die Bioaktiviat zu optimieren. Darlber hinaus induziert Gal3 in
vitro und in vivo tumorbedingte Angiogenese. Dieser Mechanismus stellt einen Weg
fur Tumorzellen dar aus dem Prim&rtumor zu entkommen und in die Blutbahn zu
gelangen [NANGIA-MAKKER et al., 2000]. Die experimentellen Daten unterstiitzen
die Hypothese fiur eine Anti-Krebs-Wirkung von modifiziertem Pektin durch den
Nachweis, dass bioaktive Fragmente aus Pektin spezifisch an Gal3 binden kénnen.
Diese Ergebnisse liefern eine der Erklarungen fur die Schutzeffekte der Ballaststoffe
bei Magen-Darmkrebs [SEEBAUER, 2009; GUNNING et al., 2009].
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6. TECHNOLOGISCHE EIGENSCHAFTEN VON APFELTRESTER

Apfel und Apfeltrester gelten als gesunde Lebensmittel da sie viele Né&hrstoffe
enthalten die das menschliche Wohlbefinden unterstitzen kdnnten. Zum einen sind
Apfel eine gute Ballaststoffquelle, da sie eine ausbalanzierte Zusammensetzung
zwischen l6slichen und unléslichen Ballaststoffen aufweisen. Zum anderen enthalten
Apfelballaststoffe auch Flavonoide, Polyphenole und Carotine und sind dadurch
vielen anderen pflanzlichen Fasern Uberlegen. Da sich viele Erndhrungsexperten
darin einig sind, dass die Zufuhr an Ballaststoffen gesteigert werden muss, bietet der
Zusatz bzw. die Anreicherung mit Apfelmehl daftr vermutlich eine gute Mdglichkeit.
Ob, und zu welchen Anteilen dies mdglich ist wird in diesem Kapitel genauer
beleuchtet [FIGUEROLA et al., 2005].

6.1. Sensorik des AGRANA Juice Apfeltresters
Die beiden abgebildeten Fotografien (Bild 4 und Bild 5) zeigen zum Einen den
getrockneten, unvermahlenen Trester und zum Anderen das bereits vermahlene
Apfelmehl der Firma AGRANA Juice. Nach subjektiver Betrachtung weist der
vermahlene Apfeltrester folgende Eigenschaften auf:

e Hellbraune-mittelbraune Farbe

e Leicht suf3licher Geschmack

e Geschmack nach Apfel

e Pulvrig am Gaumen

Bild4d — AGRANA Juice Apfeltrester Bild5 — AGRANA Juice Apfeltrester
[RIEDL, P., 2012] getrocknet und vermahlen [RIEDL, P.,
2012]
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6.2. PartikelgrofRe von Mehlen
Die PartikelgréRe der Mehle ist abhéngig von der verwendeten Apfelsorte, den
Lagerbedingungen und der Trestervorbereitung. Zur Herstellung der in ,Backstudien®
verwendeten Mehle wurden diese durch Siebe verschiedener GroRe gesiebt und
dadurch ihre PartikelgroRe bestimmt. Sie zeigte in einigen Studien bedeutenden
Einfluss auf die Backeigenschaften der Produkte. In der Studie von Sudha et al.
wurde getrockneter Apfeltrester in einer Hammermuhle durch ein 30- und 50-
maschiges Sieb sortiert und unterteilt [SUDHA, 2011]. Grover et al. verwendeten
gereinigten, getrockneten Trester welcher durch 30-maschige und 50-maschige
Siebe gesiebt wurde um anschlieBend mit 30-maschigem Trester die Studie
durchzufihren. In Untersuchungen von Chen et al. wurden Weizenmehl und Trester
unterschiedlicher Partikelgrof3e zu unterschiedlichen Anteilen hergestellt. Aus den
Ergebnissen der angefuhrten Studien geht deutlich hervor, dass die PartikelgroRe
Einfluss auf folgende Merkmale der Oberflacheneigenschaften der verwendeten
Teige zeigte [GROVER et al., 2003; CHEN et al., 1988].
e Emulsionsstabilitat/emulgierende Wirkung
Mit gesteigertem Apfeltresteranteil erfolgte eine signifikante Zunahme der
emulgierenden Wirkung und Emulsionsstabilitat [SUDHA, 2011]. Eine kleine
Partikelgrof3e steigerte Emulsionsaktivitéat und Emulsionsstabilitdit [GROVER et
al., 2003].
e Hydratationskapazitat/\Wasserbindungsvermogen
Nahm die PartikelgréRe ab, nahm auch die Wasserbindungskapazitat (WHC)
ab [SUDHA, 2011]. Eine geringe PartikelgroRe verringerte die
Wasserbindungsaktivitat [GROVER et al., 2003]. Die Sorptionsisotherme von
Wasser von sprihgetrockneter Apfel, Weizen- und Haferkleie zeigte, dass
Apfelfaser starker hygroskopisch wirkt. Dies kann entweder auf die
strukturellen Unterschiede der Zellwandmaterialien zwischen Getreidekleie
und Obstfaser zurtickzufuhren sein, oder auf den geringeren Ballaststoffgehalt
in Getreideballaststoffen. Aber auch die geringere PartikelgroRe von
Apfelballaststoffen kann Einfluss auf die hygroskopischen Eigenschaften
ausuben. Dies weist darauf hin, dass Apfelfasern als Feuchthaltemittel wirken
konnen. Die Zugabe von Apfelballaststoffen und Cellulose zu Weizengluten
zeigte durch einen Anstieg an Apfelballaststoffkonzentration, keinen linearen

Anstieg der Wasserbindungskapazitat. Dies wies darauf hin, dass eventuell
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eine Wechselwirkung zwischen Ballaststoffen und Gluten existierte. Mit
abnehmender PartikelgroRe wurde kein Anstieg der Viskositat beobachtet
[CHEN et al., 1988; SUDHA, 2011].

e Fettaufnahme/Fettbindungskapazitat
Nahm die Partikelgrol3e ab, nahm auch die Fettbindungskapazitat (FBC) ab
[SUDHA, 2011; GROVER et al., 2003].

Abbildung 15 zeigt Ergebnisse aus der Studie von Masoodie et al. 2001:

25 exe? Erec Owe @ @fa DES @EA
-—: A
7
41 .t 3 ) o s
15 . A " i L ;S;
L Dl 722, e o
3 o RN el (A s '
O at < v s ot
@ > 4
2% o s "
D e res s 425

2 ot N el :;: s,
. o fatas ol o
et a r2 i o
15 .- N GE s, 77, o
e s o 700
i e = 2 o
N : .. 10 it v, 2.
23 s LI il
08 [als] e s £
v ikt Po0k

0 - . v 0 c =

(LR BM SOM UKS Wk SN

Abbildung15 - Einfluss der PartikelgroRe auf die Eigenschaften von Apfeltrester. Mit einer Abnahme
der PartikelgréRRe, verminderten sich Wasser- (WHK) und Fettbindungskapazitat (FBC), wahrend sich
emulgierende  Aktivitat (EA) und  Emulsionsstabilitat (ES)  deutlich  erhdhten. FA
(Schaumbildungsfahigkeit); UNS (ungesiebt) [MASOODIE et al., 2001]

Kaum Einfluss der PartikelgréRe wurde hingegen auf Mix-Eigenschaften und
Pufferkapazitat der Teigmischungen beobachtet. Je geringer die PartikelgrofRe, desto
hoher erwiesen sich die Absorptionseigenschaften [GROVER et al.,, 2003]. Die
Aufschlag-Eigenschaften (whipping properties) die sich in einer Aufschaumung der
Masse zeigen, stiegen mit einer Verringerung der Partikelgré3e. Die Stabilitat des
Schaumes blieb von der Partikelgré3e unbeeinflusst. Trester als Inhaltsstoff eignet
sich daher besser in Produkten in denen keine Schaumstabilitat der Eier erforderlich
ist [SUDHA, 2011].

6.3. Ballaststoffe in Teigmischungen
In einer Studie von Sudha et al. wurde die Trester-Trocknung mittels

Trommeltrocknung oder Gefriertrocknung durchgefuhrt. Der Pektinanteil betrug nach
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durchgefiihrter Trommeltrocknung 3,91% gegentber der Gefriertrocknung mit 6,09%.
Vermutlich macht die Hitzeeinwirkung bei der Trommeltrocknung den entscheidenen
Unterschied aus. Auch die Anteile an Saccharose und Glucose waren bei der
Trommeltrocknung geringer. Sogar signifikant geringer fiel der Gehalt an Fructose,
durch die Hitzeeinwirkung wahrend der Trommeltrocknung, aus [SUDHA, 2011].
Auch in einer Studie von Wang et al. wurde der Ballaststoffanteil nach
Trommeltrocknung oder Gefriertrocknung des Tresters ermittelt.
Der Trester in Verwendung enthielt einen Gesamtballaststoffgehalt von:

e 35,29% gefriergetrockneter Apfeltreser

e 33,24% trommelgetrockneter Apfeltrester
Der Trester in Verwendung enthielt einen Gesamtzuckergehalt von:

e 54,34% Apfeltresterkonzentrat
e 46,26% gefriergetrockneter Apfeltrester
e 36,71% trommelgetrockneter Apfeltrester [WANG et al., 1989]

Aus diesen Studienergebnissen wird ersichtlich, dass sich Zucker- und
Ballaststoffgehalt durch die Art der Trocknung beeinflussen und steuern lassen.
AGRANA Juice verwendet zur Trocknung ihres Apfeltresters die Methode der

Trommeltrocknung.

6.4. Funktionelle Merkmale/Eigenschaften
Wichtig fur die funktionellen Eigenschaften ist das Verhaltnis von l6slichen zu
unléslichen Ballaststoffen (SDF/IDF-Ratio). Es zeigt sich ein deutlicher Unterschied
zwischen den Apfelsorten [SCHNEEMAN, 1987; SUDHA, 2011]. Eine Untersuchung
zeigte das grof3te IDF/SDF-Verhaltnis fur die Apfelsorte Granny Smith. Einen grof3en
Einfluss auf funktionelle Merkmale zeigen auch PartikelgroRe, Extraktionszustand
und Ballaststoffquelle.
Als funktionelle Eigenschaften von pflanzlichen Ballaststoffen gelten unter anderem:
e Wasserbindungsvermogen
e Quellvermbgen
e Viskositat [FIGUEROLA et al., 2005

6.4.1. Wasserbindungskapazitat
Wichtig fur die Wasseraufnahme sind Struktureigenschaften und chemische

Zusammensetzung der Ballaststoffe. Wasser halt sich in der Kapillarstruktur der
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Ballaststoffe als Resultat von Oberflachenspannung [LOPEZ et al.,1996;
FIGUEROLA et al]. Daher leisten pflanzliche Ballaststoffe, wenn sie in Lebensmittel
eingearbeitet werden, einen Beitrag zur Wasserbindungs-Kapazitat und Viskositat
des Produktes. Dafir ist die Viskositat der I6slichen Ballaststoffe wichtiger als die
Menge an loslichen Ballaststoffen in einem Lebensmittel. Losliche Ballaststoffe
werden dickflissig wenn sie mit Wasser vermengt werden [FIGUEROLA et al., 2005].
Untersuchung von Sudha et al. zeigten einen deutlichen Unterschied der
Wasserbindungsfahigkeit wenn vermehrt Apfeltrester mit Weizenmehl vermischt
wurde. Es wurde ein Anstieg des Wasserbindungsvermégens von 60,1% bei 0%-
Tresteranteil auf 70,6% bei 15%-Tresteranteil in den Teigmischungen beobachtet
[SUDHA et al., 2007]. Es =zeigten sich auch deutliche Unterschiede der
Wasserbindungskapazitat unter den Sorten [SUDHA, 2011].

6.4.2. Quellvermdgen

Quellvermdgen bedeutet die Fahigkeit der Starkemolekule frei aufzuquellen bevor sie
aufbrechen. Auch das Quellvermdgen steht in Zusammenhang mit dem Gehalt an
unléslichen Ballaststoffen in den Konzentraten [Figuerola et al., 2005]. Die
Ballaststofffraktion interagierte mit der Starke und fuhrte dazu, dass die gequollenen
Starkekorner instabiler wurden. Mit Steigerung des Apfeltresteranteils wurde eine
Abnahme des Viskositatsmaximums beobachtet. Diese Veranderung bedeutet unter
anderem einen Riuckgang des Quellvermdgens [SUDHA et al.,, 2007]. Die
Quellfahigkeit war abhéangig vom Gehalt an unléslichen Ballaststoffen. Sie lag
zwischen 6,6-8,3ml Wasser pro Gramm Ballaststoff [SUDHA, 2011].

6.4.3. Textur/Konsistenz/Struktur:

Nach Erhitzung der Backwaren wurde eine Veranderung der Textur beobachtet,
welche vermutlich durch die Bildung einer festen Matrix verursacht wurde. Diese
Eigenschaft konnte bei der Anreicherung von Lebensmitteln sehr nitzlich sein, wenn
Viskositat und Mundgefuhl der Produkte erwtinscht sind. Die Konsistenz nahm mit
Verringerung der Teilchengrél3e, durch verursachte Stérungen der Faserstruktur, ab
[FIGUEROLA et al., 2005].

6.5. Rheologische Charakteristika
6.5.1. Teig-Charakteristika
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6.5.1.1. Wasserabsorption

Die Partikelgrol3e zeigte Einfluss auf die Wasserabsorption des Teiges. Wurden
kleinere Partikel verwendet nahmen diese mehr Wasser auf. Auch die Menge des
eingearbeiteten Apfeltresters zeigte Einfluss auf die Wasserbindefahigkeit. Wurde
der Apfeltresteranteil in Teigmischungen auf 15% gesteigert flhrte dies zu einem
Anstieg der Wasserbindefahikgkeit um 10,4% [SUDHA, 2011; MASOOQODI et al.,
2001].

6.5.1.2. Teigentwicklung

Unter Teigentwicklung versteht man die Hydrationsrate und Glutenentwicklung. Ein
hoherer Apfeltresteranteil bedeutete auch einen héheren Ballaststoffanteil. Dadurch
kam es zu einer langeren Teigentwicklungsdauer welche sich noch deutlicher bei
groBeren  Partikeln  zeigte. Sudha beobachtete einen  Anstieg der
Teigentwicklungsdauer von 1,5 auf 3,5 Minuten wenn der Apfeltresteranteil von 0%
auf 15% gesteigert wurde [SUDHA, 2011]. Reines Weizenmehl bendtigte 1,9min zur
Teigentwicklung, wahrend die 11%-Apfeltrester-Mischungen etwa 3,8min bendétigten
[MASOOQODI et al., 2001].

6.5.1.3. Mischfahigkeit

Durch eine Wechselwirkung zwischen Ballaststoffen und Gluten zeigte sich eine
Starkung des Gluten welche sich auf die Teigmisch-Eigenschaften auswirkte. Der
Anstieg der Mixing-Tolerance zeigte sich jedoch unabhéngig von der Partikelgrofl3e
und fand sowohl bei einer Gré3e von 30-maschigem wie auch 60-maschigem Trester
statt [SUDHA, 2011]. Bei Masoodie at al. stieg die “Mixing tolerance” in einer 11%-
Apfeltrester-Mischung mit Abnahme der PartikelgréRe [MASOOQDI et al., 2001]. Alles
in allem musste mit steigendem Anteil von Trester in der Teigmischung mehr Energie
aufgewendet werden [SUDHA, 2011].

6.5.1.4. Teigstabilitat

Durch einen Anstieg der Mixing-tolerance ergab sich eine geringere Teigstabilitat.
Wenn sich 15% Apfeltrester in dem Mix befanden wurde der Teig harter was
vermutlich durch Abschwdchung des Gluten oder durch Interaktion von
Polysacchariden und Protein verursacht wurde [SUDHA, 2011]. Auch Masoodie et al.

berichteteten bei Einarbeitung des Apfeltresteranteils bis zu 8% von einem Anstieg
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der Teigstabilitat. Ein Abfall war hingegen nach Zugabe hoherer Apfeltresteranteile
zu beobachten [MASOODI et al., 2001].

6.5.2. Klebe-Eigenschaften

Die Aufbruchwerte der Granulate stiegen mit Zunahme der Apfeltrester- und
Ballaststoffanteile. Eine starkere Aufbruchrate bei htheren Anteilen an Trester wies
auf eine Interaktion von Ballaststoffen mit Starke hin [SUDHA, 2011]. Die Temperatur
bei der die Gelierung stattfand war kaum Anderungen unterworfen, wenn der
Apfeltrester bis zu 11% in Mehlmischungen eingearbeitet wurde. Das
Viskositatsmaximum sank wenn Apfeltrester zu 5% eingearbeit wurde, tber 5% war
hingegen ein Anstieg zu verzeichnen. Die Temperatur am Viskositatsmaximum
zeigte kaum Veranderungen bei unterschiedlichen Anteilen an Trester-Einarbeitung
in die Mischungen [MASOODI et al., 2001]. Sudha berichtete von einer geringen
Erhohung der Temperatur (60°C auf 63°C) bei der die Klebeeigenschaften wirkten
wenn vermehrt Apfeltrester in die Teigmischung eingearbeitet wurde. Die Viskositat
der heillen Teigmasse nahm zu, wenn der Tresteranteil von 0 auf 15% in der
Mischung gesteigert wurde. Sudha et al. fihrten dies auf eine Beteiligung von Pektin
auf die Gelbildung zurtick. Dies resultierte in einer héheren Wasserbindung. Die
Viskositat der kalten Teigmasse fiel ab (1760 BU auf 970 BU) [SUDHA, 2011;
SUDHA et al., 2007].

6.6. Backwaren

6.6.1. Brot

6.6.1.1. Wasserbindungsvermégen

Eine hohere Wasseraufnahme des Teiges kann Eigenschaften von
Ballaststoffkomponenten abschwéchen und Teigeigenschaften beeintrachtigen.
Masoodie et al. sowie Chen et al. beobachteten, dass mit Anstieg der
Trestereinarbeitung in die Backmischungen das Wasserbindungsvermégen der
Brotteige stieg. Eine Neutralisierung des Tresters zeigte keinen zusatzlichen Effekt
auf das Wasserbindungsvermogen. Eine Vorhydratisierung von Apfelfasern
reduzierte die Wasseraufnahme was sich positiv auf den Teigentwicklungsprozess
auswirkte. Bei der Verwendung von trockenen Ballaststoffen hingegen wurden die
Teige in den frihen Mischstufen Ubermafig locker. [CHEN et al., 1988; MASOOQODI et
al., 1998].
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6.6.1.2. Brotvolumen

Je hoher der Tresteranteil, desto geringer das Brotvolumen [MASOODI et al., 1998;
CHEN et al.,, 1988]. Bei Masoodie et al. war eine Abnahme um 42,8% zu
beobachten. Wurde der Saureanteil des Tresters neutralisiert zeigte sich eine
Volumenabnahme von 26,6% [MASOODI et al., 1998]. Der Saureanteil hatte einen
nachteiligen Effekt auf Gluten. Wurde in einer Studie von Chen et al. das Brot mit
trockenen Fasern gebacken, fihrte die Zugabe von 4%, 8% und 12%
Apfelballaststoff zu einer Abnahme des Volumens um 17%, 38% und 57%. Vergleicht
man die Zugabe von 4% und 8% Weizenkleie oder Haferkleie mit der Zugabe von
Apfelfaser, verringerte sich das Brotvolumen um 8% und 15% fir Weizenbrot und um
5% und 6% fur Haferbrot [CHEN et al., 1988]. Pomeranz et al. beobachteten eine
Abnahme des Volumens mit Anstieg des Ballaststoffanteils. Eine Abschwachung der
Glutenaktivitat und Interaktion von Gluten mit Ballaststoffen konnten Grinde fur das
erniedrigte Volumen der Brotlaibe darstellen. Hydrierte Ballaststoffe beeinflussten
das Brotvolumen auf weniger negative Weise. Wurden 4% und 8% hydrierte
Ballaststoffe zugefuigt fuhrte dies zu einer Reduktion des Brotlaibvolumens von 14%
und 30%. Wurde in das Brot hydratisierte Weizen- und Haferkleie zu 4% und 8%
eingearbeitet fuhrte dies zu einer Reduktion des Laibvolumens von 6 und 8% was in
etwa der Reduktion, die auch durch trockene Fasern verursacht wurde, entsprach
[CHEN et al., 1988; POMERANZ et al., 1977].

6.6.1.3. Teigstabilitat

Es kam zu einem Anstieg der Brotteigstabilitdt mit erhbhtem Tresteranteil. Wurde der
Teigmix neutralisiert war er weicher als der unneutralisierte Mix [MASOODI et al.,
1998].

6.6.1.4. Backzeit

Die Backdauer wurde verlangert wenn der Tresteranteil gesteigert wurde. Je mehr
Ballaststoffe sich im Teig befanden, desto langer war die Backzeit [MASOOQODI et al.,
1998].

6.6.1.5. Brotgewicht
Je hoher der Ballaststoffanteil,desto héher war auch das Brotlaibgewicht. Das hohe

Laibgewicht entstand durch die hohe Wasserbindung des Tresters [CHEN et al.,
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1988]. Ein Tresteranteil von 11% in der Mehlmischung fuhrte zu einem Anstieg des
Brotlaibgewichts von 7% wenn die Mischung nicht neutralisiert wurde und um 3,1%
nach Neutralisierung dieser [MASOODI et al., 1998].

6.6.1.6. Mix-Mischdauer

Je mehr Ballaststoffe sich im Teig befanden, desto mehr Zeit wurde fur das Mischen
der Mixtur bendgtigt. Die langere Mischzeit konnte auf die Abschwéchung der
Glutenaktivitat und der Schwierigkeit des homogenen Mischens von Fasern mit
Weizenmehl zuriickzufuihren sein [CHEN et al., 1988].

6.6.1.7. Sensorische Bewertung durch ein objektives Untersuchungpanel
bestehend aus zehn Sachverstandigen

Je mehr Apfeltresteranteil sich in den hergestellten Produkten befand, desto
zuruickhaltender fiel die sensorische Bewertung der Backwaren aus. Bewertungen fur
5%-Mischungen waren akzeptabel. Schlechtere Bewertung der Apfeltrester-
Mischungen fuhrten Masoodie et al. darauf zurtick, dass die Studienteilnehmer nicht
mit dem Apfelgeschmack vertraut waren. Es wurde ein signifikanter Abfall der
Beurteilung der Krustenfarbe und der generellen Gesamtbeurteilung beobachtet
wenn der Tresteranteil von 2 auf 11% gesteigert wurde. Die Kruste brach bei der 8%-
und 11%-Mischung auf. Verstarkt war dieser Effekt bei nicht neutralisierten
Mischungen zu beobachten. Wurde die Mixtur hingegen vor ihrer Verarbeitung
neutralisiert gab es keinen signifikanten Abfall der Texturbewertung zu verzeichnen,
auch nicht wenn der Apfeltresteranteil 5% betrug [MASOODI et al.,, 1998]. Die
Zugabe von 4%, 8% und 12% Apfelballaststoffen machten die Kriimel des Brotes, im
Vergleich zu Weizen- und Haferkleie, nicht akzeptabel [CHEN et al., 1988]. Bezuglich
Beurteilungen von Geschmack und Geruch der Backwaren erhielten 5%-Mischungen
die beste Bewertung. Vermutlich liegt hier die ,kritische Stufe bei der die Kunden
das Apfelaroma noch akzeptieren [MASOODI et al., 1998].

Generell wurde die Zugabe von Weizen- und Haferkleie weniger negativ bewertet als
die Zugabe von Apfelfasern bei gleichen Konzentrationen. Diese sind allerdings
ballaststoffarmer als Apfelfasern. Vergleicht man die Gesamtballaststoffgehalte
untereinander, war die negative Wirkung von Apfelfaser auf das Laibvolumen grol3er

als jene durch Haferkleie, aber geringer als die der Weizenkleie. Daher kann
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Apfelfaser als eine alternative Zutat in der Brotzubereitung gesehen und eingesetzt
werden um den Ballaststoffgehalt zu steigern. Auch der Einsatz als Feuchthaltemittel
ist denkbar. Eine Hydrierung der Apfelfasern vor Zugabe zu Weizenmehl, kann die
negativen Wirkungen auf die Entwicklung des Brotvolumens teilweise ausgleichen
[CHEN et al., 1988]. Es sind allerdings weitere Versuche und Untersuchungen
notwendig um die negativen Auswirkungen des Apfeltresters auf die Brotqualitat
auszugleichen, damit in Zukunft ein héherer Anteil in die Mixtur eingearbeitet werden

kdnnen.

6.6.2. Cookies

In einer Studie von Chen et al. verursachte die Einarbeitung von 4%, 8% oder 12%
an Apfelfaser in eine Mehlmischung einen Riickgang der Keksdurchmesser um 12%,
18% und 23%. Die Dicke nahm um 20%, 78% und 116% zu, wenn die Mehlmischung
4%, 8% oder 12% Apfelfaser enthielt. Die stark wasserbindenden Eigenschaften der
Apfelfaser lieRen den Cookie-Teig trockener erscheinen, als jene Teige die aus
Weizen- und Haferkleie zubereitet wurden. Dadurch konnte sich der Teig nicht gut
verteilen und die Cookies gerieten klein und dick. Samtliche Werte und Zahlen sind in
Tabelle 5 visualisiert [CHEN et al., 1988].

Sample Concentration Diameter Thickness
(%) (em) (em)
Control
0 9.66 0,22 0.37 £ 0.05
Apple
4 8.48 £ 0,11 0.44 + 0,02
8 7.90 0,14 0.66 + 0.09
12 7.40 £ 0.07 0.80 + 0.00
Wheat bran
4 9.82+0.26 0.34 £ 0.05
8 9.70 + 0.37 0.32 £ 0.05
12 898 £ 0.19 0,38 + 005
Oat bran
4 9.74 = 0.21 0,36 + 0,06
R 942+ 0.15 0.38 £ 0.05
12 9.58 £ 0.13 0.42 £ 0,08

Tabelle5- Cookie-Backeigenschaften von Apfelballaststoffen, Weizen- und Haferkleie [CHEN et al.,
1988]

Gut eignete sich eine Einarbeitung von 4% Apfelfaser in Cookies, da diese keine
grol3e Beeintrachtigung der Qualitat verursachte [CHEN et al., 1988]. In einer Studie
von Wang et al. waren Mohn Cookies deren Teig mit einer Mischung aus
Allzweckmehl und 40% geflocktem Apfeltrester zubereitet wurden und deren Fillung
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40% Hafer enthielt, begehrter als Kontrollcookies die nur aus Allzweckmehl
zubereitet wurden [WANG et al., 1989].

6.6.3. Kekse- und Kuchenfullung

Der Apfeltrester wurde in zwei unterschiedlichen Mengenverhaltnissen in die
Kuchenfillung eingearbeitet (zu zwei unterschiedlichen Prozentsatzen statt Mehl)
oder in drei unterschiedlichen Mengenverhéltnissen in eine Haferkeksmischung. In
keine der Stufen zeigte der Ersatz von Apfeltrester negativen Einfluss auf Farbe und
GroRe der Cookies oder sensorische Noten. Beide Lebensmittel wurden als ,liked
moderately” bewertet [CARSON et al., 1994].

6.6.4. Muffins

6.6.4.1. Dichte

Die Zugabe von 4%, 8% und 12% Apfelballaststoffen in die Teigmischung
verursachte einen Anstieg der Dichte um 8%, 16% und 28% der Muffins. Als gute
Muffinqualitat gilt es allerdings, wenn sie eine geringe Dichte aufweisen. Die Ursache
liegt vermutlich in dem hohen Wasserbindungsvermdgen der Apfelbestandteile
welches zu einer schlechten Verteilung des Teiges und folglich zu einer hohen
Dichte fuhrte. Muffins mit Weizen- und Haferanteil erhielten bessere Bewertungen
[CHEN et al., 1988].

6.6.4.2. Inhaltsstoffe

Mit steigendem Apfeltresteranteil zeigte sich keine Anderung des Feuchtgehaltes
welcher nach dem Backprozess im Muffin verblieb. Auch hatte der Apfeltrester keine
Auswirkungen auf den Fettgehalt. Allerdings war ein geringerer Gesamtproteingehalt
zu verzeichnen wenn der Apfeltresteranteil in der Mischung erhdht wurde. Auch
konnte ein Anstieg bezuglich des Gesamtballaststoffgehaltes verzeichnet werden.
Der Einsatz von 24% Apfeltrester fuhrte zu einem 5,8-fachen Gehalt an Ballaststoffen
in den Muffins. Der Gehalt an I6slichen Ballaststoffen war je nach Mischverhaltnis 2-
3mal hoher als der an unldslichen Ballaststoffen [VASANTHA RUPASINGHE et al.,
2007].
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6.6.4.3. Sensorik

Die Sensorische Beurteilung zeigte, dass die Muffins die aus 50% Weizenkleie und
50% pulverisiertem Apfeltrester bestanden deutlich begehrter waren als die Kontroll-
Muffins die nur aus Weizenkleie bestanden [WANG et al., 1989].

Gut eignete sich eine Einarbeitung von 4% Apfelfaser in Muffins — es lag dann keine
grol3e Beeintrachtigung der Qualitat vor [VASANTHA RUPASINGHE et al., 2007].

Die Resultate der Studie von Chen et al. sind auch in Tabelle 6 ersichtlich:

Sample Concentration Weight Volume Density
(%) (2) (cm?) (g/cm’)
Control
0 47.5 £ 0.72 105.0 = 5.00 0.452
4 48.0 = 1.56 98.3 + 2,89 0.488
8 50.7 £ 0.21 96.7 £ 5.77 0.524
12 51,2=0.12 88.3 = 2.36 0.580
Wheat bran
4 48.6 * 0.66 91.7 £ 7.64 0.530
8 49.7 + 0.49 100.0 = 0.00 0.497
12 48.0 £ 1.50 90.0 £ 0.00 0.533
Oat bran
4 48.9 + 0.31 102.0 + 2.89 0.479
8 49.2 + 0.39 96.7 £ 5.77 0.509
12 494 = 1.11 933+ 11.6 0.530

Tabelle6 - Muffin-Backeigenschaften von Apfelballaststoffen, Weizen- und Haferkleie [CHEN et
al.,1988]

6.6.5. Kuchen

6.6.5.1. Kuchengewicht

Je groRere Mengen an Apfeltrester in den Kuchenteig eingearbeitet wurden, desto
héher war das spezifische Gewicht des Kuchens. Je geringer die Partikelgro3e des
Apfeltresters war, desto geringer zeigte sich auch das spezifische Gewicht des
Kuchens. Brys und Zabik hingegen stellten bei ihren Beobachtungen fest, dass das
Gewicht zunahm je hoher der Anteil an mikrokristalliner Cellulose war. Es zeigten
sich kaum Unterschiede zwischen 50- und 60-maschigem Trester. Vermutlich ergab
sich durch hohere Retention von Feuchtigkeit durch den Trester, auch ein erhéhtes
Gewicht des Kuchens wenn hoéhere Anteile an Apfeltrester in die Teigmischung
integriert wurden [MASOODI et al., 2002].
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6.6.5.2. Teigviskositat

Wurde der Anteil des Apfeltresters in der Mixtur erhdht stieg auch die Teigviskositat
des Kuchens an. Je geringer die Partikelgrol3e des Apfeltresters war, desto héher
war auch die Teigviskositat (signifikant). Vermutlich sorgte der erhohte
Ballaststoffanteil des Apfeltresters flir eine hohe Wasserabsorption die in gesteigerter
Viskositat resultierte. Eine hohe Viskositat ist wichtig um eine gute Kuchenstruktur zu
erhalten. Ist der Teig zu dunn kann er die Luft die wahrend des Teigmixens
eingearbeitet wird oder das Gas das wéahrend des Backvorgangs abgegeben wird,
nicht halten. Dies wirde dazu fuhren, dass der Kuchen nicht genug aufgehen kénnte
[MASOOQDI et al., 2002].

6.6.5.3. Kuchenvolumen

Das Kuchenvolumen zeigte eine deutliche Abnahme wenn der Apfeltresteranteil
erhoht wurde. Auch die PartikelgréRe des Tresters beeinflusste das Kuchenvolumen:
Je feiner die Partikelgrof3e, desto hoher das Volumen. Zwei Studien wiesen darauf
hin, dass ein Ersatz der Mixtur mit mehr cellulosehaltigem Mehl die Gluten-Matrix
schwachte die fur die Bindung der Gase im Teig notwendig ware. Springsten et al.
berichteten hingegen, dass das Volumen des Kuchens nicht von der Partikelgrof3e
beeinflusst wurde. Der Volumen-Index (VI) wies, je nach Menge des zugefuhrten
Apfeltresters Unterschiede auf. 10% und 15% zeigten klare Unterschiede zum
Kontrollmix und der 5%-Mixtur. 10% und 15% zeigten kaum Unterschiede
untereinander. Es ergab sich kein Zusammenhang zwischen Volumen-Index und
Partikelgrofze [MASOODI et al., 2002; SPRINGSTEN et al., 1977].

6.6.5.4. Schrumpfung

Je hoher der Apfeltresteranteil, desto starker zeigte sich die Schrumpfung des
Kuchens. Allerdings ergaben sich kaum Auswirkungen wenn sich nur 5% Apfeltrester
in der Mixtur befanden. Ein Mix mit grol3eren Partikeln zeigte eine nicht signifikante
starkere Schrumpfung [MASOODI et al., 2002].

6.6.5.5. Symmetrie
Je mehr Apfeltrester sich in der Teigmischung befand, desto symmetrischer
entwickelte sich der Kuchen. Eine geringe Partikelgrof3e beeinflusste die Symmetrie

negativ. Brys und Zabik berichteten von einem gegenteiligen Ergebnis: Keine
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Beeinflussung der Symmetrie durch Zugabe mikrokristalliner Cellulose in den Kuchen
[MASOODI et al., 2002].

6.6.5.6. Sensorik

Die Kuchenkruste erhielt gute sensorische Bewertungen, nur bei einem Anteil von
30% Apfeltrester war eine Abnahme der Bewertung zu verzeichnen. Die Farbe der
Kruste anderte sich von cremig gelb zu braun und wurde negativ bewertet. Auch die
Bewertung der Krumeligkeit fiel negativ aus, da der Kuchen kompakter und dichter
war je mehr Apfeltrester in den Teig eingearbeitet wurde. Der Geschmack wurde
sehr fruchtig und positiv bewertet. Daten von Sudha wiesen auch darauf hin, dass
der Teig fester wurde je mehr Apfeltrester enthalten war. Alles in allem &nderte eine
Zugabe von Apfeltrester die physikalischen Eigenschaften nicht in einem Ausmal3,
dass er nicht mehr "gut" backen wirde. Gesamt musste aber ein Abfall der
Qualitatsparameter verzeichnet werden. Ein Apfeltresteranteil von 20% war qualitativ
sehr akzeptabel [SUDHA et al., 2007].

Einige Studienergebnisse von Masoodie et al. wurden in Tabelle 7 tabellarisch

veranschaulicht:

Particle size  Pomace level (%)  Batter characteristics

(mesh) Viscosity (poise)  Sp. gravity pH
Control — 64.6 0.96 7.19
30 5 82.6 0.96 7.10
10 113.6 0.94 6.96
15 307.6 0.93 6.84
50 5 99.0 0.95 7.03
10 122.0 0.93 6.95
15 3116 0.93 6.82
60 5 117.0 0.94 7.11
10 138.0 091 6.98
15 320.6 0.89 6.82
CD (particle size) 1.80 0.002 0.01
CD (level) 2.08 0.002 0.02

All values are the average of three observation.

Tabelle7 - Einfluss der PartikelgroRe und Einarbeitungsmenge von Apfeltrester auf Eigenschaften von
Kuchenteig [MASOODIE et al., 2002]
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6.6.6. Ernahrung Pro’s

In einer Studie von Sudha et al. wurden Backmischung (Blend) mit 0% Apfeltrester
und 25% Apfeltrester die fur die Verarbeitung in Kuchenmischungen verwendet
wurden, verglichen [SUDHA et al., 2007].

Tabelle 8 zeigt ihre Ergebnisse:

Nutritional parameters Blend (0°%%) Blend (25%)
Moisture (%) 20.9 +0.16 21.8+0.14
Total fat™ (%) 19.3 + 0.14 20.5+0.19
Crude protein” (%) 8.5+0.03 8.46 + 0.04
Total dietary fibre (%) 0.47 +0.14 14.20 + 1.04
Insoluble fibre” (%) 0.31 +0.02 8.40 +0.79
Soluble fibre™ (%) 0.16 -+ 0.06 5.80 + 0.68

" On dry basis, values are means =+ standard deviations (n = 3).

Tabelle8 - erndhrungsspezifische Eigenschaften von Kuchen [SUDHA et al., 2007]

Wassergehalt, Fett und Protein zeigten keinen Unterschied. Allerdings ergaben sich
deutlich hohere Ballaststoffwerte in der 25%-Mixtur (14,2% statt 0,47%). Der
Kontrollkuchen enthielt 0,16% l6sliche Ballaststoffe, der 25%-Kuchen 5,8%. Dies war
ein klarer Hinweis darauf, dass sich Apfeltreser als alternative Ballaststoffquelle fur
Kuchenmischungen eignet [SUDHA et al., 2007].

6.6.7. Umlegung auf den AGRANA Juice Apfeltrester

In den letzten Jahren wurden einige Studien durchgefiihrt um Apfeltrester als
Nebenprodukt der Saftpressung nutzlicher und gewinnbringender zu verarbeiten. Zu
diesem Zweck wurde der Trester in unterschiedlichen Formen, Partikelgrof3en und
Mischverhéltnissen in Backwaren eingearbeitet. Als besonders wichtig erweist es
sich die genaue Zusammensetzung der in den Studien verwendeten Trester zu
betrachten und mit dem AGRANA Juice Trester zu vergleichen. Viele Trester die in
den Studien verwendet wurden enthielten die Schale des Apfels welche zur
Herstellung des AGRANA Juice Tresters entfernt wurde. Auch Vergleiche bezlglich
der PartikelgroRe und verwendeter Sorten sind anzustellen. Um klare und deutliche
Aussagen zum AGRANA Juice Trester und seinen Backeigenschaften treffen zu
konnen missen eigene Studien des Unternehmens durchgefuhrt werden. Die
angegebenen Studienergebnisse dienen lediglich zu Vergleichszwecken und als
Ansatzpunkt.
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Wie bereits erwahnt enthalt der AGRANA Juice Apfeltrester keine Schale, Kerne und
Stangel. Die Sorten aus denen er sich zusammensetzt sind unter anderem Golden
Delicious, Breaburn, Jonagold, Idared, Boskop, Elstar und Granny Smith. Nach der
Pressung wird ihm durch Trommeltrocknung Wasser entzogen. Der Trester wird
keiner Neutralisation unterzogen. Der AGRANA Juice Apfeltrester weist einen hohen
Gesamtballaststoffgehalt auf.

Chen et al. beobachteten in ihrer Studie, dass das Wasserbindungsvermogen, die
Mischdauer und das Brotgewicht mit steigendem Ballaststoffanteil zunahmen
wohingegen das Brotlaibvolumen abnahm. Eine Hydrierung der Apfelfasern vor der
Zugabe zu Weizenmehl kann die negativen Wirkungen auf die Entwicklung des
Brotvolumens teilweise ausgleichen.

Wichtig fur AGRANA Juice ist die Frage ob der Trester in getrockneter oder
hydratisierter Form angeboten wird, denn mehrere Faktoren zeigten Unterschiede
bezlglich der Backeigenschaften zwischen trockenen und hydratisierten Apfelfasern.
In einer Studie von Chen et al. erfolgte die Herstellung von hydratisierten
Ballaststoffen durch Zugabe von sieben Teilen destilliertem Wasser zu einem Tell
Apfelfaser fur zwolf Stunden. Das Uberschissige Wasser wurde dekantiert und vor
dem Backen verworfen. Danach wurden die Fasern in die Knetmaschine tberfuhrt
und mit dem Mehl und anderen Zutaten vermengt. Unter Verwendung trockener
Fasern wurden die Teige in frihen Mischstufen tGbermafig locker. Auch wurde die
Wasseraufnahme reduziert was sich positiv auf den Teigentwicklungsprozess
auswirkte [CHEN et al., 1988].

Chen et al. flhrten in ihrer Studie Backprozesse mit Apfeltrester, Weizenfasern und
Haferkleie durch. Apfelballaststoffe zeigten sich im Vergleich mit Weizenmehl und
Hafermehl hygroskopischer. Dieser Unterschied konnte auf die strukturellen
Unterschiede der Zellwé&nde zwischen Getreide und Frichten zurickgefuhrt werden.
Tabelle 9 beschaftigt sich mit den Unterschieden der physikalischen Eigenschaften
von Apfelfasern, Weizen- und Haferkleie [CHEN et al., 1988].



110

Property Apple Fiber  Wheat Bran Oat Bran
WHC," g water/ g solid 9.36 = 0.10 5.03 £0.10 2.10 £ 0.20
Loose density, g/cm’ 0.46 0.39 0.42
Packed density, g/cm’ 0.66 0.43 0.61
Particle size”

40 mesh 0.06 95.30 92.20

50 1.30 3.30 6.60

80 11.40 1.20 1.20

100 15.20 0.20 0.00

=100 72.00 0.00 0.00

‘WHC = Water-holding capacity.
"Percent of sample retained on U.S. Standard sieves.

Tabelle9 - Physikalische Eigenschaften von Apfelballaststoffen, Weizen- und Haferkleie [CHEN et al.,
1988]

Der geringere Ballaststoffgehalt von Weizen und Hafer oder die groRere
Partikelgrofie von Weizen- und Hafermischungen im Vergleich mit Apfeltrester
zeigten Einfluss. Getreidefasern wiesen eine geringere Wasserbindungsleistung auf
als Apfelfasern. Vergleicht man die Gesamtballaststoffgehalte untereinander, war die
negative Wirkung von Apfelfaser auf das Laibvolumen gréRer als jene durch
Haferkleie, aber geringer als die von Weizenkleie. Diese sind allerdings
ballaststoffarmer als Apfelballaststoffe [CHEN et al., 1988].

6.7. Weitere technologische Aspekte
Die gewonnenen Ergebnisse legen nahe, dass die Art und Weise wie Ballaststoffe in
ein Lebensmittel eingearbeitet werden, sich auf ihre Wirksamkeit im Lebensmittel
auswirken. Weiters muss bedacht werden, dass eine Anreicherung mit Ballaststoffen
nicht nur Einfluss auf die allgemeine Qualitdt von Lebensmitteln hat, sondern auch
bedeutenden Einfluss auf die sensorischen Eigenschaften eines Produktes ausubt.
Wenn ein Ballaststoff zugesetzt werden soll, muss er, um akzeptiert zu werden, als
Lebensmittelzutat funktionieren.
Die “ideal dietary fiber” laut Larrauri (1999):

e enthalten keine erndhrungsphysiologisch bedenklichen Komponenten

¢ sind so konzentriert wie mdglich

¢ sind unspektakular im Geschmack, Farbe und Geruch

e haben eine ausgewogene Zusammensetzung und ausreichende Menge an

verbundenen bioaktiven Verbindungen
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e haben eine gute Lagerfahigkeit

e sind kompatibel mit der Lebensmittelverarbeitung

e haben die erwarteten physiologischen Auswirkungen [LARRAURI, 1999]
Diese Anforderungen gelten somit auch fir den AGRANA Juice Apfeltrester.
Apfeltrester in Mehimischungen kann den Einsatz von Geschmacksstoffen einsparen
oder ersetzen. Zudem st Apfeltrester eine sehr gute Polyphenol und
Ballaststoffquelle  [SUDHA et al., 2007]. Das hohe Potential an
gesundheitsfordernden Inhaltsstoffen wie Ballaststoffe, Phenole und Antioxidantien in
Kombination mit verbesserten Zubereitsungseigenschaften wie eine groRRere
Wasserbindungskapazitat, liefern neue Erkenntnisse fir Apfeltrester als
wertsteigernden Inhaltsstoff in Lebensmitteln [VASANTHA RUPASINGHE et al.,
2007]. Fur die Herstellung von Fruchtballaststoffen wird es wichtig Prozesse zu
entwickeln bei denen mdglichst wenig bioaktive Substanzen verloren gehen, damit
Produkte entstehen kdnnen die ernahrungsphysiologisch noch wertvoller sind als die
urspringlichen Ballaststoffe [FIGUEROLA et al., 2005].
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7. POTENTIELLE KUNDEN DES AGRANA JUICE APFELTRESTERS

Aus Kapitel 5 ,ernahrungsphysiologische Eigenschaften von Apfeltrester® und Kapitel
6 ,technologische Eigenschaften von Apfeltrester® geht hervor auf welche
Krankheiten die Ballaststoffe des AGRANA Juice Apfeltresters Einfluss nehmen
kénnen und in welche Backwaren sich der Trester eignet eingearbeitet zu werden.
Dieses Kapitel beschaftigt sich mit der Ausarbeitung mdglicher Kunden,
Interessenten und Abnehmern des AGRANA Juice Apfeltresters.

7.1. Bezug zum AGRANA Juice Trester

Unter anderem sind in Kapitel 5 Pravalenzzahlen und Daten zu Adipositas, Diabetes,
Erkrankungen des GIT und Darmkrebs aufgefihrt. Folgende Abbildung
veranschaulicht, dass zu Mehl vermahlener Apfeltrester sowohl von Privathaushalten
wie auch von der Lebensmittelindustrie verwendet werden kann. Vor allem der
erhohte Ballaststoffanteil ist fur Patienten die unter Adipositas, Diabetes Mellitus,
Darmkrebs oder Erkrankungen des GIT leiden von Vorteil.

Privathaushalte

/ Adipositas

Mehl Ballaststoffe

/ Diabetes Mellitus
\

\L \ Darmkrebs

Erkrankungen des GIT

Business to Business

Deutlich positiv zeigte sich die Wirkung von Ballaststoffen bei Ubergewicht und
Adipositas. Einige Studien belegen die Hypothese, dass Ballaststoffe das
Sattigungsgefihl beeinflussen, darauffolgende Nahrungszufuhr verringern und somit
langfristig vor Ubergewicht schitzen koénnen. Durch eine Erhéhung des
Stuhlvolumens, eine beschleunigte Darmpassage, Produktion kurzkettiger Fettsduren

und die Bindung von Gallensduren kénnen Ballaststoffe vor Darmerkrankungen
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schitzen. Die aktuelle Datenlage ist allerdings nicht ganz eindeutig. Lange galt es als
gesichert, dass eine Erndhrung die viel Obst und Gemiuse enthélt vor Krebs schitzen
kann. Der zuletzt veroffentlichte WCRF-Report ist allerdings nicht dieser Meinung.
Auswertungen konnten keine eindeutig positiven Effekte fur Obst- und
Gemiusekonsum feststellen. Generell gilt, dass praventive Wirkungen nicht auf
einzelne Nahrstoffe festgelegt werden kdnnen. Vielmehr wirkt eine ausgewogene,
pflanzlich betonte Ernahrung, welche auch Ballaststoffe beinhaltet, als
anticancerogen. Unterkapitel 5.4.3.2. ,Erkrankungen des GIT“ behandelt die
Krankheitsbilder der Diarrhoe, Obstipation und des RDS. Ballaststoffe haben auf
vielfaltige Art und Weise Einfluss auf die Darmfunktion weshalb sie bei
unterschiedlichsten Darmerkrankungen als Therapie Einsatz finden. So zeigen sie
positive Effekte wenn sie in der Obstipationspravention zugefuhrt werden. Bei
Patienten ohne chronischen Verlaufen wirken sie meist Uberzeugend, allerdings
werden sie nicht von allen Patienten gut angenommen. Vor Beginn der Therapie
sollte deshalb abgeklart werden welche Dosis der Patient vertragt. Zur Behandlung
der Diarrhoe ist vor allem der wasserlosliche Ballaststoff Pektin geeignet, da er das
Wachstum der krankheitsverursacheneden Bakterien durch Bindung dieser
unterdrickt und gleichzeitig die Vermehrung ginstiger Mikroorganismen fordert.
Durch eine Erh6hung des Stuhlvolumens kommt es zudem zu einer schnellen
Ausscheidung dieser Produkte [FET, 2012].

Auch zur Behandlung des RDS-Obstipationstyps sind Ballaststoffe im Einsatz.
Bezuglich eines Zusammenhanges zwischen Diabetes Mellitus und Ballaststoffen
wird seit Jahren intensiv geforscht. Im Zentrum steht die Hypothese ob
ballaststoffreiche Erndhrung den Blutzuckerspiegel nachhaltig senken kann und sich
dadurch das Risiko fur Diabetes Mellitus Typ 2 reduzieren lasst. Studienergebnisse
zeigen sich diesbezlglich jedoch oft widersprichlich. Als gesichert gilt, dass
Eigenschaften von lslichen Ballaststoffen postprandiale Glucosereaktion reduzieren,
bestimmte Blutfette positiv beeinflussen und die Absorption von Mikrondhrstoffen
hemmen. Ein potentiell negativer Einfluss auf die Mikronahrstoffabsorption ist
allerdings mengenabhangig und stellt daher mehr ein theoretisches denn praktisches
Problem dar. Die Erfahrung zeigt, dass der Grol3teil der Bevolkerung bei weitem nicht
die Menge an Ballaststoffen zufiihrt welche Effekte auf die Nahrstoffabsorption
zeigen wirde. In prospektiven Kohortenstudien werden hauptsachlich unldsliche

Ballaststoffe mit reduziertem Diabetesrisiko in Verbindung gebracht. Neue
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Studienergebnisse deuten darauf hin, dass Ballaststoffe die Insulinsensitivitat
verbessern und zur Modulation der Sekretion bestimmter Darmhormone beitragen
konnen. Experten sind sich dartber einig, dass hoher Ballaststoffkonsum fir
Diabetespatienten positive Auswirkungen zeigen kann. Betrachtet man die
Pravalenzzahlen dieser Erkrankungen wird deutlich, dass diese weltweit im Steigen
sind. Als besonders bedenklich gilt, dass sich alle oben genannten Krankheitsbilder
durch den eigenen Lebensstil beeinflussen lassen. Praventiv durch
ernahrungsspezifische Maflinahmen anzusetzen, inklusive erhohter
Ballaststoffzufuhr, hat somit Praventionspotential. Selbst wenn einige
Studienergebnisse keine eindeutigen positiven Resultate liefern, so lasst sich doch
behaupten, dass keine negativen Effekte fur den Organismus bestehen wenn
Mengen an Ballaststoffen zugefiihrt werden die den Empfehlungen entsprechen.

Da Trester als natirliches Nebenprodukt der Apfelsaftpressung entsteht und sowohl
Makro- wie auch Mikronahrstoffe enthalt macht es durchaus Sinn Apfeltrester mit
seinen wertvollen Inhaltsstoffen in Lebensmittel zu integrieren um die Zufuhr an

Ballaststoffen und Mikronéahrstoffen zu steigern.

7.2. Privathaushalte

Durch den Einsatz von Apfeltrester lasst sich auch die eigene Ernéhrung
abwechslungsreich gestalten, da Apfeltrester vielseitig eingesetzt werden kann.
Durch seine Mehlform lasst er sich gut in Teige, Saucen, Musli, Auftstriche, Suppen
etc. einarbeiten. Dadurch stellt Apfeltrester auch in Privathaushalten eine Mdglichkeit
dar um den Ballaststoffverzehr zu erhdhen. Mit hohem Ballaststoffanteil in der
Ernahrung stehen die Chancen gut Verdauungsschwierigkeiten entgegenzuwirken
und erfolgreiches Gewichtsmanagement zu unterstitzen. Bevdlkerungsgruppen die
Uberdurchschnittlich haufig an Obstipation leiden sind Schwangere und é&ltere
Menschen weshalb auf diese in diesem Kapitel genauer eingegangen wird [Vol3 und
BLORFELD; 2011]. Zoliakiepatienten mussen durch die krankheitsbedingte
Glutenunvertraglichkeit auf viele Getreideprodukte und Mehle aus Weizen, Dinkel,
Roggen etc. verzichten. Sie konnen durch Apfeltrestermehl ihre Produktpalette

erweitern und neue Aspekte in ihre Diat einbringen.
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7.2.1. Obstipation in der Schwangerschaft:

11-40% der schwangeren Frauen leiden wahrend allen Trimena der
Schwangerschaft an Obstipation [Vol3 und BLORFELD; 2011]. Als Ursache sind
mehrere Faktoren zu nennen: veranderte Nahrungs- und Bewegungsgewohnheiten,
Defakationsstérungen, mechanische Effekte des wachsenden Uterus, Einnahme von
Praparaten, Hormone etc. Hormone werden wahrend der Schwangerschaft vermehrt
sezerniert und bewirken eine Verlangsamung der Darmbewegung [ELMADFA et al.,
2009; Vol und BLORFELD; 2011]. Verstopfung ist fur die werdende Mutter dul3erst
unangenehm, es kommt zu Appetitstérungen, Bauchschmerzen und Bléhungen,
Behinderung des Harnabflusses, Hamorrhoiden, Stuhlinkontinenz etc. Als Therapie
wird unter anderem empfohlen viel zu trinken, ballaststoffreiche Lebensmittel zu
konsumieren und Medikamente zu meiden.

Laut Osterreichischen Ernahrungsbericht 2008 leiden schwangere Frauen unter

Mangel an folgenden Mikronahrstoffen (Tabelle 10):

Tab. 1.6.7: Status an kritischen Vitaminen und Mineralstoffen (MW=xSD) bei
Schwangeren (n=113)

Der Status ist ...
2008 normal leicht emiedrigt | deutlich emiedrigt
Vitamin B, (a-EGOT)* | 1,940,5 <1,5 1,5-2,0 >2,0
Folsaure (pg/l)? 11,8+6,8 >5,9 3-5,9 <3
Vitamin D (pg/1) 4 15,0£12,7 >5 <=5
Eisen (pg/dl) ® 68,44+43,6 >60 40-60 <40
Zink (ma/1)® 0,6+0,08 >0,57 < 0.57

13.Trimenon

2Aktivierungkoeffizient der erythrozytaren Glutamat-Oxalacetat-Transaminase, Referenz-
werte nach Speitiing et al. 1992

Im Serum, Referenzwerte nach Sauberlich et al. 1976

‘Im Serum, Referenzwerte nach Fraher et al. 1983

*Im Serum, Referenzwerte nach Hercberg et al. 1991

‘Im Serum, Referenzwerte nach Zimmermann et al. 1984

Tabellel10 — Status an kritischen Vitaminen und Mineralstoffen bei Schwangeren [Elmadfa et al., 2009]

7.2.2. Obstipation bei &lteren Menschen:

Die Ballaststoffzufuhr liegt bei alteren Menschen in Osterreich im Durchschnitt bei
17g/d. Um das paventive Potential optimal ausschopfen zu kénnen, ist eine tagliche
Zufuhr von 30g/d anzustreben [ELMADFA et al., 2009].

Im Alter ist vor allem bedingt durch folgende kérperliche Verdnderungen vermehrt mit
Obstipation zu rechnen: Abnahme der Schleimhautregeneration des Dinndarms,

verminderte Absorption, Verdnderungen der Darmflora, verringerte Muskelschicht
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des Dickdarms und gestorte Weiterleitung des Speisebreis. Als Ursachen dafir sind
der unsachgeméfRe Einsatz von Abfihrmitteln, falsche und unausgewogene
Ernahrung (Ballaststoffmangel), zu geringe Trinkmenge und fehlende Bewegung zu
nennen. Natlrlich spielen auch Krankheiten und damit verbundene
Medikamenteneinnahme, die in héherem Alter vermehrt auftreten, eine Rolle (Kolon-
Carzinom, Darmverschluss, Chronisch entziindliche Darmerkrankungen, Patienten
mit Herz-Kreislauf-Erkrankungen etc.). Als Therapie wird empfohlen Laxantien nur
einen Kkurzen Zeitraum zuzufihren. Stattdessen sollte vermehrt auf eine
ausgewogene ballaststoffreiche Ernahrung, Trinkmenge und Bewegung geachtet
werden [Vol3 und BLORFELD; 2011].

7.2.3. Marktsegment Zoliakie

Da in keiner Analyse Angaben zu Gluten in Apfeltrester gefunden wurden und
nahmhafte Hersteller von Zoliakieprodukten bereits Apfeltrester in lhre Produkte
einarbeiten, wird davon ausgegangen, dass auch der AGRANA Juice Apfeltrester
kein Gluten enthalt und somit flr eine Einarbeitung in Zdliakieprodukte geeignet ist.
Vor einer Markteinfuhrung wird dennoch eine exakte Analyse des besagten

Apfeltresters auf Gluten empfohlen.

7.2.3.1. Definition

Zoliakie ist eine immunologisch vermittelte Erkrankung des Dinndarmes. Sie fuhrt
bei Personen mit genetischer Pradisposition durch glutenhaltige Nahrungsmittel zu
histologischen Veranderungen am Dunndarm und zur Malabsorption von Makro- und
Mikronahrstoffen wie Vitamin B12, Folsaure, Eisen, Vitamin A, Vitamin K etc. Die
Unvertraglichkeit muss ein Leben lang diatetisch behandelt werden. [WIDHALM,
2009; LUCKERATH und MULLER, 2011; DZG 2011].

7.2.3.2. Ursache und Entstehehung

Verzehrt ein Zdliakiepatient glutenhaltige Nahrungsmittel verursachen diese eine
Zottenatrophie im Dunndarm. Genauer gesagt fuhrt eine allergisch-entzindliche
Reaktion zu einer Zerstdrung der Dinndarm-Mukosa mit Zottenatrophie durch die
charakteristische Einwanderung von Lymphozyten in die Mukosa und das mukosale
Epithel [WIDHALM, 2009].
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7.2.3.3.
Die Zottenatrophie fuhrt zu einer verminderten Resorption von Nahrstoffen welche

Symptome und Folgeerkrankungen

unverdaut im Darm verbleiben. Es kommt zu einer Malabsorption von Nahrstoffen
welche unter anderem eine verminderte Aufnahme von fettloslichen Vitaminen und
Gewichtsabnahme verursachen kann [VON ARNIM, 2010; WIDHALM, 2009;
LUCKERATH und MULLER, 2011]. Als auffallige Labordaten zeigen sich unter
anderem niedrige Eisen-, Folsdure-, Vitamin-B12-Werte und geringe
Gesamteiweil3spiegel durch Hypoalbuminamie welche in Abbildung23 genauer

angefuhrt sind [VON ARNIM, 2010].

Malabsorption Klinisch Labor

Kalorien Gew | norm. Appetit

Fett Steatorrhoe ohne Flatulenz Stuhilfett=6g/d

Eiweil Odeme, Muskelatrophie, Amenorrhoe Hypalbuminamie,

Hypoproteinamie

Kohlenhydrate Wassrige Diarrhoe, Flatulenz, Milchintoleranz H2- Lactose AT patholog.

Vitamin B12 Anamie, frithe Symptome: Parasthesien, Ataxie Makrozyt. Anamie, Vit B12
(Vibrationsverlust) 1, pathol.Schillingtest,

Folsdure Anamie Macrozyt. Andmie

Vitamin B-Komplex

Cheilosis, schmerzlose Glossitis, Acrodermatitis

Eisen

Anamie, Glossitis

Mikrozyt. Anamie,
Serumeisen |, Fermnitin |,

Calcium, Vitamin D

Parasthesie, Tetanie, patholog. Frakturen bei
Osteoporose, pos. Chvostek/Trusseau Zeichen

Hypocalcamie, S-AP 1,
KDM |,

Vitamin A

Follikular Hyperkeratose, Nachtblindheit

Serum Carotine |

Vitamin K

Hamatome, Blutungen

PTT |, Vitamin K-abhg.
Faktoren |

Abbildung23 — Malabsorption- Klinik [VON ARNIM, 2010]

Als klinische Symptome der atypischen Zdliakie gelten Eisenmangel, Osteoporose,
Kleinwuchs/Infertilitat und abnorme Leberfunktionen. Als weitere Symptome sind
Erbrechen, Appetitlosigkeit, Mudigkeit, Depressionen und im Kindesalter auch
Wachstumsstérungen zu nennen. Zu erwdhnen ist die hohe Dunkelziffer der
Erkrankungen, da viele Patienten asymptomatische bzw. oligosymptomatische
Verlaufe zeigen [WIDHALM, 2009; LUCKERATH und MULLER, 2011]. Nur etwa
zehn Prozent der Betroffenen zeigen typische Symptome, die Vielzahl der

Zoliakiepatienten ist vollig beschwerdefrei [DZG, 2011].


http://de.wikipedia.org/wiki/Erbrechen
http://de.wikipedia.org/wiki/Appetitlosigkeit
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7.2.3.4. Diagnose
Um eine eindeutige Diagnose stellen zu kbnnen missen zwei Kriterien erfillt sein:
e Nachweis von zoliakietypischen Verédnderungen in der Duodenalbiopsie vor
Diatbeginn und
« die klare Besserung der Symptome unter glutenfreier Ernahrung [DZG, 2011,
VON ARNIM, 2010 ]

7.2.3.5. Pravalenz
Die Krankheitspravalenz von Zoliakie zeigt landerspezifische Unterschiede.

Berucksichtigt man die rein symptomatischen Fallen zeigen sich folgende

Haufigkeiten:
1:10.000 Danemark und USA
1:300 Schweden und GroRbritannien

1:3.350 Weltweit durchschnittliche Haufigkeit
Die Pravalenz erhoht sich, wenn man die durch Screeninguntersuchungen

diagnostizierten Falle hinzu rechnet. Daraus ergeben sich folgende tatsachliche

Zahlen:

1:500 Deutschland und Danemark
1:110 USA und GrofR3britannien
1:270 weltweiter Durchschnitt

Es zeigt sich, dass Manner weniger haufig betroffen sind als Frauen [LUCKERATH
und MULLER, 2011; KELLER, 2003; VON ARNIM, 2010]

7.2.3.6. Therapie und Erndhrung
Eine glutenfrie Diat ist induziert bei

e Zoliakie (Gluteninduzierter Enteropathie, einheimische Sprue)

e Dermatitis herpetiformis Duhring [LUCKERATH und MULLER, 2011]
Als einzige Therapiemdglichkeit bei Zoliakie gilt zur Zeit die lebenslange Einhaltung
einer glutenfreien Diat. Dadurch erreicht man einen Rickgang der Symptome und
man verhindert das Entstehen langfristiger Komplikationen [VON ARNIM, 2010;
DZG, 2011]. Halt sich der Patient an die Richtlinien der Diat konnen Komplikationen
vermieden werden [LUCKERATH und MULLER, 2011].
Als Prinzip der Ernahrungsumstellung gilt es alle Nahrungsmittel die das
Getreideprotein Gluten enhalten, aus dem Erndhrungsplan zu streichen [WIDHALM,
2009; LUCKERATH und MULLER, 2011].
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Zur Liste der verbotenen Lebensmittel zéhlen:

e Weizen, Kamut, Einkorn, Roggen, Gerste, Hafer, Grunkern, Dinkel
alle daraus hergestellten Produkte (Getreide, Getreidemehl, Weizenstéarke,
Flocken...) [WIDHALM, 2009; LUCKERATH und MULLER, 2011; DZG, 2011].

Zur Liste der erlaubten Lebensmittel zahlen:

e Mais, Reis, Wildreis, Hirse, Buchweizen, Kartoffeln, Maniok, Sojabohnen,
Esskastanien, Erdmandel, Hanf, Topioka, Amaranth, Quinou sowie daraus
hergestellt Mehle und Spezialprodukte, industriell hergestellte Produkte mit
dem Hinweis ,glutenfrei“ [WIDHALM, 2009; LUCKERATH und MULLER, 2011]

e Produkte die speziell fur die glutenfreie Erndhrung hergestellte wurden

e Grundnahrungsmittel tierischer Herkunft wie Fleisch, Innereien, Fisch, Milch,
Butter, Kase, Eier, Gemise (frisch), Obst etc.

e Verdickungsmittel: Pektin, Guarmehl, Johannisbrotkernmehl, Kuzu

e Hafer der nicht kommerziell verarbeitet wurde [LUCKERATH und MULLER,
2011]

Leidet der Zoliakiepatient unter Kkeinen zuséatzlichen Erkrankungen oder
Unvertraglichkeiten, stellt die glutenfreie Erndahrung die Lieferung aller bendtigten
Nahrstoffe sicher. Allerdings ist der Ballaststoffgehalt in glutenfreiem Getreide von
Natur aus deutlich geringer im Vergleich zu Weizen und Roggen, weshalb einige
Patienten unter Obstipation leiden [DZG, 2011].

Da Zoliakiepatienten durch Glutenunvertraglichkeit nicht auf die handelsublichen
Weizen-, Roggen-, und Dinkelmehle zurickgreifen kénnen bietet Apfeltrestermehl
eine gute Alternative. Kapitel 9 ,Marktanalyse“ befasst sich mit einer Vielzahl an
Unternehmen die glutenfreie Produkte fur Zoliakiepatienten herstellen. In ihrer
Rezeptur greifen sie auf alternative Mehle zurtick um einwandfreie Lebensmittel fir
ihre Kunden zu erzeugen. Viele Mehlsorten haben allerdings den Nachteil, dass sie
im Vergleich mit handelsiblichen Mehlen und Apfeltrester deutlich weniger
Ballaststoffanteil aufweisen. Dieser kdnnte somit als Ballaststoffkomponente in ihren

Rezepturen dienen.

7.3. Business to business
Der AGRANA Juice Apfeltrester kann vor allem wegen seines hohen

Ballaststoffgehalts beworben werden. Wenn Trester in Produkte eingearbeitet wird
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bedeutet dies fur die Lebensmittelindustrie die neue Health Claims Verordnung
(HCV) korrekt anzuwenden. Diese regelt neben Werbeaussagen auch
Markennamen, Produktbezeichnungen, Abbildungen und grafische Darstellungen.
Dem Verbraucher soll eine erhdhte Markttransparenz ermoéglicht werden um eine
sachkundige Auswahl ,gesunder” Produkte treffen zu kénnen. Fir die Wirtschaft soll
eine sichere Rechtslage fur fairen Wettbewerb gewahrleistet sein. Zusatzlich
unterstutzt und schitzt die HCV durch die neuen Regelungen auch Innovationen am
Lebensmittelmarkt (Art. 1 Abs. 1, Art. 15 Abs. 5, HCV) [DGE, 2011; Verordnung
(EG) Nr. 1924/2006; 2010].
Die gesetzlichen Vorgaben der HCV umfassen:

a. zulassige nahrwertbezogene Angaben

b. gesundheitsbezogene Angaben

c. Mdoglichkeit fir Angaben bezlglich der Verringerung eines Krankheitsrisikos
Wie sich die HCV auf eine mogliche Vermarktung des Apfeltresters auf dem
Lebensmittelmarkt auswirken kann und wo eventuelle Schwierigkeiten und

Herausforderungen liegen kénnten ist in Kapitel 8 ,Vermarktung“ nachzulesen.

Apfeltrester stellte eine geschmackliche und optische Bereicherung fir einige
Produkte dar. An dieser Stelle moéchte ich auf Kapitel 6 ,technologische
Eigenschaften von Apfeltrester verweisen welches sich mit den technologischen
Moglichkeiten der Einarbeitung des Apfeltresters in  die oben erwdhnten
Produktkategorien befasst. Es geht hervor in welche Produkte Apfeltrester, zu
welchen Anteilen, von der Lebensmittelindustrie eingearbeitet werden kann.
Viele Unternehmen stellen Backmischungen fur den Einzelhandel her die von der
gesamten Bevolkerung verwendet werden koénnen, andere produzieren
Backmischungen fur Zoliakiepatienten und spezielle Zdliakieprodukte. Wie bereits
erwahnt wird davon ausgegangen, dass sich in Apfeltrester kein Gluten befindet und
daher Lebensmittel die dieses enthalten von Zobliakiepatienten ohne Bedenken
konsumiert werden kdnnen.
All diese Unternehmen und Produzenten stellen somit mogliche Kunden und
Abnehmer fur den AGRANA Juice Apfeltrester dar:
e Backereien: Verkauf kann an Backereien erfolgen welche ihren Backwaren
durch die Verwendung von Apfeltrester eine fruchtige Note verpassen wollen.
Vorteile der Verwendung von Apfeltrester zeigen sich in Farbveranderungen,
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einer geschmacklichen Apfelnote und einem natlrlichen Gehalt an
Ballaststoffen und Mikronahrstoffen. Es ist allerdings, wie bereits in Kapitel
.lechnologische  Eigenschaften von  Apfeltrester® beschrieben, mit
verarbeitungsspezifischen Unterschieden im Vergleich zu herkémmlichen
Mehlen zu rechnen. Hier gilt es sich vor Verwendung des Tresters eingehend
mit dem Produkt zu beschaftigen und Backstudien durchzufihren um
zufriedenstellende Ergebnisse erzielen und gute Produkte erzeugen zu
konnen.

e Lebensmittelproduzenten: Es existieren bereits einige Unternehmen die
Apfelmehl in ihren Produkten verwenden. Haufig ist dieser als Inhaltststoff in
Backmischungen angefiihrt. Es gelten deshalb in technologischer Hinsicht die
selben Vor- und Nachteile wie fur Backereien. Um Apfeltrester als Health
Claim verwenden zu kdnnen muss ein spezifisches Ansuchen erfolgen und
bestétigt werden.

e Lebensmittelproduzenten von Zdliakieprodukten: Apfeltrester kann in diesen
Produkten eine gute Alternative zu sehr hellem Mais- und Reismehl darstellen.
Durch die leicht braunliche Farbung des Apfeltrestermehls lasst sich eine
naturlichere Farbung der Produkte erzielen. Auch eine geschmackliche
Abwechslung kdnnte von den Kunden begruf3t werden. Da es sich bei einer
Verwendung von Apfeltrester um produktspezifische Anderungen handelt, ist
mit Skepsis auf Seite der Kunden zu rechnen. Fir die Lebenmisttelindustrie

bedeutet dies mogliche zusatzliche Investitionen in Marketing und Werbung.

Kapitel 9 ,Marktanalyse® beschéftigt sich mit Herstellern und Produzenten die

e bereits Apfelmehl in ihren Produkten verwenden

e Zoliakieprodukte erzeugen

e Backmischungen erzeugen
Namen und Kontakte entsprechender Unternehmen sind Kapitel 9 ,Marktananalyse*
zu entnehmen. Unter anderem wurde eine ausfihrliche Marktanalyse fur die
Produktsparten Brot, Kuchen, Muffins, Cerealien und Cookies durchgefiihrt welche

sich im Anhang dieser Arbeit befindet.
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8. VERMARKTUNG

Apfeltrester kann in Mehlform als Lebensmittel verkauft werden, oder in Produkte
eingearbeitet werden und dadurch als Functional Food gelten. Als wichtige
potentielle Kunden sind vor allem die Zéliakiepatienten zu nennen bzw. die Hersteller
von Zoliakieprodukten. Bei der Vermarktung muss auf einige gesetzliche

Rahmenedingungen geachtet werden auf die in diesem Kapitel eingegangen wird.

8.1. Functional Food

8.1.1. Definition und rechtliche Rahmenbedingungen

Functional Food ist seit den 90er Jahren in Europa ein Begriff. Friher verstand man
darunter ,Lebensmittel die eine positive Wirkung auf den Gesundheitszustand und
eine positive Wirkung auf das Wohlbefinden und/oder die Verringerung eines
Erkrankungsrisikos bewirken sollen [ELMADFA und LEITZMANN, 2004]."

In der EU existiert fur Functional Food keine lebensmittelrechtliche Definition.
,Dennoch muss die Auslobung eines funktionellen Zusatznutzens insbesondere den
Bestimmungen des 811 (Schutz vor Tauschung) und des 812 (Verbot der
krankheitsbezogenen Werbung) des Gesetzes zur Neuordnung des Lebensmittel-
und Futtermittelrechts (LFGB) entsprechen [BLL; 2011].“ Es darf ausschlie3lich mit
wissenschaftlich bewiesenen, in Verordnung (EG) Nr. 1924/2006 ausgewiesenen,
nahrwert- und gesundheitsbezogenen Angaben, geworben werden. Waéhrend
Prifung und Zulassung fur den Grol3teil der gesunheitsbezogenen Angaben erst
2012/2013 zu erwarten sind, befinden sich die aktuell zulassigen nahrwertbezogenen
Angaben im Anhang der Verordnung [BLL; 2011].

Die europaische ,Verordnung (EG) Nr.1925/2006 vom 20. Dezember 2006 Uber den
Zusatz von Vitaminen und Mineralstoffen sowie bestimmten andere Stoffen zu
Lebensmitteln® klart welche Vitamin- und Mineralstoffverbindungen zugesetzt werden
dirfen sowie Kennzeichnungsanforderungen an die Lebensmittelindustrie
[Verordnung (EG) Nr. 1925/2006; 2006].

8.2. Novel Food

8.2.1. Definition und Rechtliche Rahmenbedingungen

Verordnung (EG) NR. 258/97 gilt als ,Novel-Food-Verordnung®. Unter ,novel Food*
versteht man ,Lebensmittel die in der EU nicht vor dem 15. Mai 1997 in

nennenswertem Umfang verzehrt wurden [Verordnung (EG) Nr. 258/97; 2009].“ Erst
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nach erfolgreich durchlaufenem Verfahren der Novel-Food-Verordnung und
Zulassung neuartiger Lebensmittel und Lebensmittelzutaten dirfen diese Functional
Food zugesetzt und auf den Markt gebracht werden [Verordnung (EG) NR. 258/97,
2009].

8.3. Nahrwertkennzeichnung bis 2014 - Richtlinie 90/496/EWG des Rates vom
24. September 1990 Uber die Nahrwertkennzeichnung von Lebensmitteln

Die Richtlinie gilt fir Angaben auf Lebensmitteln jeglicher Art, die fir Endverbraucher

bestimmt sind. Dazu z&hlen auch Lebensmittel die in Restaurants, Krankenhauser,

Kantinen und ahnlichen Einrichtungen Verwendung finden.

,LZugelassen sind nur nahrwertbezogene Angaben Uber den Energiewert und die

Nahrstoffe (Eiweil3, Kohlenhydrate, Fett, Ballaststoffe, Natrium und die im Anhang

der Richtlinie aufgefuhrten Vitamine und Mineralstoffe) sowie uber die Stoffe, die

einer dieser Nahrstoffgruppen angehdren oder deren Bestandteile bilden.

Erfolgt eine Nahrwertkennzeichnung, so muss diese entweder die Angaben der

Gruppe 1 oder Gruppe 2 in genannter Reihenfolge enthalten:

Gruppe 1 Gruppe 2

1) Energiewert Energiewert

2) | Gehalt an Proteinen, Kohlenhydraten | Gehalt an Proteinen, Kohlenhydraten,
und Fett Zucker, Fett, gesattigten Fettsauren,

Ballaststoffen und Natrium

Betrifft eine nahrwertbezogene Angabe Zucker, gesattigte Fettsdauren, Ballaststoffe
oder Natrium, missen die Angaben nach Regelung der Gruppe 2 entsprechen.

Die Angabe von Energiewert und Nahrstoffgehalt erfolgt je 100g bzw. je 100ml.
Zusatzlich besteht die Mdoglichkeit diese Information je Verpackung oder je Portion
anzufiihren. Weiters ist darauf zu achten, dass sich die Kennzeichnungen an fir den
Kaufer leicht sichtbarer und in leicht verstandlicher Sprache befindet [Européische
Union, 2012].


http://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=CELEX:31990L0496:DE:NOT
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8.4. Neuerungen in der Gesetzgebung - Verordnung (EU) Nr. 1169/2011
.Richtlinie 90/496/EWG wird mit Wirkung vom 13. Dezember 2014 durch die
Verordnung (EU) Nr. 1169/2011 betreffend die Information der Verbraucher tber
Lebensmittel ersetzt. Diese Verordnung fasst diese Richtlinie und die Richtlinie
2000/13/EG uber die Etikettierung und Aufmachung von Lebensmitteln sowie die
Werbung hierfur zusammen [Europaische Union, 2012]."
Anderungen betreffen eine Aufnahme einer Nahrwertdeklaration in die Etikettierung
der Lebensmittel vor und sollen dadurch das Informations- und Schutzniveau der
Verbraucher verbessern.
,Die Nahrwertdeklaration muss folgende Angaben enthalten:

« den Energiegehalt;

« die Menge bestimmter Nahrstoffe in der Zusammensetzung wie die Menge an

Fett, gesattigtem Fett, Kohlenhydrate sowie spezifische Angaben fur Zucker

und Salz [Europaische Union, 2012].”

8.5. Gesetzlichen Vorgaben der Health Claims Verordnung

a. zulassige nahrwertbezogene Angaben
Enthalt ein Lebensmittel eine ,nahrwertbezogene Angabe“, bedeutet das, dass es
besondere positive Nahrwerteigenschaften besitzt. GroRe Bedeutung haben die ,Big
8“ der Nahrstoffkennzeichnung. Diese umfassen Energie, Protein, Kohlenhydrate,
Fett, Zucker, gesattigte Fettsduren, Ballaststoffe und Natrium Gehalt [DGE, 2011,
Verordnung (EG) Nr. 1924/2006; 2010].

b. gesundheitsbezogene Angaben

Die Verordnung unterscheidet drei Kategorien von gesundheitsbezogenen Angaben

o Angaben zur Verringerung des Krankheitsrisikos
o Angaben, die sich auf die Rolle eines Nahrstoffes beziehen
o Innovative Angaben, die auf neu entwickelten wissenschaftlichen Daten

beruhen [DGE, 2011; Verordnung (EG) Nr. 1924/2006; 2010].
Gesetzlich erlaubt sind generelle Aussagen uber die Wirkung eines Lebensmittels
auf die menschliche Gesundheit, wenn sie hinreichend wissenschaftlich gesichert
sind. Ansonsten liegt eine Irrefihrung des Verbrauchers vor. Bewirbt man ein
Produkt mit einer gesundheitsbezogenen Angabe, verpflichtet man sich dazu auf die
Wichtigkeit einer abwechslungsreichen, ausgewogenen Ernahrung und einen

gesunden Lebenssitl hinzuweisen und Informationen zur Menge des Lebensmittels


http://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=CELEX:31990L0496:DE:NOT
http://europa.eu/legislation_summaries/consumers/product_labelling_and_packaging/co0019_de.htm
http://europa.eu/legislation_summaries/consumers/product_labelling_and_packaging/co0019_de.htm
http://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=CELEX:32000L0013:DE:NOT

125

und Verzehrsmuster zu tatigen um die beworbenen Wirkungsziele erreichen zu
kénnen [DGE, 2011; Verordnung (EG) Nr. 1924/2006; 2010].

c. Mdglichkeit fir Angaben beziiglich der Verringerung eines Krankheitsrisikos
Darunter versteht man Angaben die damit werben, dass Produkte auf bestimmte
Krankheiten praventiv, therapeutisch oder heilend wirken sollen. Gleichgiltig vom
Wahrheitsgehalt bzw. einer wissenschaftlichen Aussage sind diese
krankheitsbezogenen Aussagen grundsatzlich verboten da laut Tauschungs- und
Verbraucherschutz § 12 LFGB fiur Lebensmittel keine Auslobungen erfolgen sollen,
die besagen, dass das Lebensmittel Krankheiten oder krankhafte Zustande
beseitigen, lindern oder verhiten konnen [DGE, 2011; Verordnung (EG) Nr.
1924/2006; 2010].

8.5.1. Ziele

Die neue Health Claim-Verordnung setzt sich zwei Hauptziele. Zum einen zielt sie
darauf ab gleiche Wettbewerbsbedingungen in allen Mitgliedstaaten herzustellen —
man spricht von einer sogenannten Binnenmarktharmonisierung - sowie dem Kunden
ein hohes MalR an Verbraucherschutz zuzusichern und ihn vor Irrefihrung und
Tauschung zu schitzen [DGE, 2011; DGE, 2007].

8.5.2. Nahrwertprofile

,Die Festsetzung von Nahrwertprofilen soll absichern, dass Lebensmittel, die mit
positiven Gesundheitseffekten beworben werden, nicht gleichzeitig reich an
N&hrstoffen sind, deren Ubermafiger Verzehr mit chronischen Erkrankungen in
Verbindung gebracht wird [Bfr, 2010].*

Im folgenden Absatz werden Vorschlage der EU-Kommission von der BfR bewertet
und diskutiert. Laut Empfehlung des Bundesinstitut fur Risikobewertung (BfR) sollten
die erstellten Richtlinien Grenzwerte bestehender nationaler und/oder internationaler
Erndhrungsempfehlungen entsprechen. Daraus ergeben sich folgende Grenzwerte
fur eine Energiezufuhr von 2000kcal pro Tag fur die Lebensmittelkategorien
Milchprodukte  (auRBer Kase), Ké&se, Brot, Getreide/-produkte (aul3er
Frihstlickscerealien), Friuhstiickscerealien, Pizza, Suppen, Sandwiches und
nichtalkoholische Getranke. Werte sind aus Tabelle 11 zu entnehmen [Bfr, 2010].
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Tabelle 2: Nahrstoffgrenzwerte, berechnet auf der Basis der DGE-Empfehlungen aus Tabelle 1

Lebensmittelkategorien Fett SFA' | Zucker | Salz
g/100g
Milchprodukte, auBer Kase <34 <11 | <25 | <03
Kase <98 <32 | - | <os
Brot <79 <26 | s59 | =07
Getreide/-produkte, auRer Frihstiickszerealien <122 <40 | <90 | <10
Frihstiickszerealien <121 <40 | <90 | -
Pizza, Suppen, Sandwiches <42 <14 | =32 | <o04
nichtalkoholische Getranke - - | ss50 | -

Tabellell - Nahrstoffgrenzwerte, berechnet auf der Basis der DGE-Empfehlungen [Bfr, 2010]

Angemessene Nahrwertprofile fur Brot sind aus Tabelle 12 zu entnehmen.
Demzufolge sollte fur die Lebenmittelkategorie Brot ein Mindestballaststoffgehalt von
> 3,5g/100g gelten.

Lebensmittelkategorie | Fett | SFA’ I Zucker ‘ Salz Ballast-
stoffe
| ¢1009 . . .
Milchprodukte, auer Kise | <34 |=11 |=25 |<03 |-
Kase |<98 |=32 |- |<09 |-
Brot ] <79 | <26 | <59 | <07 | 235
Fleischerzeugnisse <84 |=23 |- | <075 |-

Tabellel2 - Nahrwertprofile fir Brot, Milchprodukte und Fleischerzeugnisse [Bfr, 2010]

Bezuglich der Nahrstoffgruppe der Ballaststoffe liegt folgender Vorschlag der
Europaischen Kommission vor: Liegt die Aufnahme eines Nahrstoffes unterhalb der
empfohlenen Zufuhr in der Allgemeinbevélkerung, sollte dieser bei der Erstellung von
N&hrwertprofilen bericksichtigt werden. Dies trifft auf Ballaststoffe und einfach
ungesattigte Fettsauren zu [Bfr, 2010]. Ein MUsli oder Brot sollte wegen eines hohen
Ballaststoffgehalts nur dann mit gesundheitlichen Werbeaussagen beworben werden
durfen, wenn sich auch der Zucker- und Salzgehalt unterhalb der festgelegte
Grenzwerte belauft.

Vorschlag der Europaischen Kommission: ,Aufgrund der besonderen
erndhrungsphysiologischen Qualitdt von Cerealien(produkten) sollen keine

Mindestanforderungen flr Ballaststoffgehalte fomuliert werden, um nicht Produkte zu
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favorisieren, die natirlicherweise reich an Ballaststoffen oder mit diesen angereichert
sind [Bfr, 2010]."

Um mit gesundheitsfordernden oder krankheitspraventiven Aussagen werben zu
durfen missen zwei Voraussetzungen erfullt sein. Zum einem muss der ,Claim® in
einer Positivliste erwahnt sein nachdem die Aussage wissenschaftlich nachgewiesen
und bestatigt wurde. Zum anderen muss das zu bewerbenden Produkt ein
bestimmtes Nahrwertprofil erfillen. Das bedeutet, dass es einen bestimmten Gehalt

an eher ungunstigen Nahrstoffen nicht Gberschreiten darf [DGE, 2011].

8.5.3. Neuerungen
Die europaische Kommission erarbeitete in der Vergangenheit eine allgemein gtiltige
Positivliste die zulassige gesundheitsbezogene Angaben enthalt. Kritische Aussagen
muissen den Durchlauf einer Einzelzulassung erdulden. Krankheitsbezogene
Aussagen sind nach wie vor verboten. Aussagen zur Reduktion, Verminderung oder
Vorbeugung zéhlen jetzt allerdings zu den gesundheitsbezogenen Angaben und sind
dadurch zugelassen. Die Health Claims-Verordnung regelt neben Werbeaussagen
auch Markennamen, Produktbezeichnungen, Bilder und grafische Darstellungen
[DGE, 2007].
Durch die neuen Regelungen gilt:
e Tragen Produkte die Kennzeichnung ,energiereduziert missen mindestens
30% weniger Energie enthalten sein als in &hnlichen Produkten.
« Der Angaben | light/leicht® und ,reduziert tragen dieselbe Bedeutung
(mindestens 30 % weniger Energie- oder Nahrstoffgehalt)
o Die Angabe fettfrei/ohne Fett ist nur zulassig, wenn das Produkt nicht mehr als
0,5 g Fett pro 100 g oder 100 ml enthalt. Ein Verbot gilt fir den Claim ,X %
fettfrei“ [DGE, 2011].

8.6. Kennzeichnung glutenfreier Produkte

Um Zoliakiepatienten den Einkauf von glutenfreien Produkten so sicher wie méglich
zu machen, wurden diverse Kennzeichnungen und die EG-Verordnung Nr. 41/2009
der europaischen Kommission ab dem 01.01.2012 im europdischen Raum
komplementiert. Es gelten verbindliche Grenzewerte fur die Bezeichnungen

,glutenfrei“ und ,sehr geringer Glutengehalt®. Fiur Zoéliakiepatienten wird es somit in
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Zukunft leichter geeignete Produkte im Supermarktregal ausfindig zu machen die sie
ohne Bedenken aufnehmen kdnnen [Verordnung (EG) Nr. 41/2009; 2009].

8.6.1. EU-Verordnung
Die Verordnung (EG) Nummer 41/2009 der Kommission der européischen
Gemeinschaft, befasst sich mit Ausnahme von Sauglingsanfangs- und folgenahrung,
mit der Zusammensetzung und Kennzeichnung von Lebensmitteln, die fur Menschen
mit einer Glutenunvertraglichkeit geeignet sind. Die Verordnung trat mit 10. Februar
2009 in Kraft und gilt seit 01. Janner 2012 [Verordnung (EG) Nr. 41/2009; 2009].
Da es fur die technische Umsetzung sehr schwierig ist absolut glutenfreie Produkte
zu erzeugen erlaubt die Verordnung einen Glutenhdchstgehalt in den betreffenden
Lebensmitteln. Es existieren drei Deklarationsstufen bei Lebensmitteln, die far
Menschen mit Glutenunvertraglichkeit angeboten werden:
o ,sehr geringer Glutengehalt. Es durfen hochstens 100mg Gluten pro
Kilogramm Lebensmittel enthalten sein
o glutenfrei“: Der Hochstgehalt an Gluten betragt 20mg/kg
o Lebensmittel mit Hafer“. maximal 20mg/kg Gluten. Der Hafer muss so
hergestellt sein, dass Verunreinigungen mit Gerste, Roggen, Weizen und
deren Kreuzungen ausgeschlossen sind [Verordnung (EG) Nr. 41/2009;
2009].
Durch die neue Lebensmittelkennzeichnungsverordnung muss der Inhaltsstoff Gluten
stets mit angegeben werden, damit Betroffene auf der Verpackung erkennen kénnen
ob sich glutenhaltige Bestandteile darin befinden. Die Verordnung gilt fur alle
Mitgliedstaaten der Europaischen Union [DZG, 2011; Verordnung (EG) Nr. 41/2009;
2009].

8.6.2. Aktuell gultige Siegel fur glutenfreie Produkte:

Siegel der Deutschen Zoliakie Gesellschaft e.V. (DZG) (Bild6)

Spar kennzeichnet glutenfreie Produkt mit folgendem
>
Piktogramm (Bild7) ’J PR



http://www.gesetze-im-internet.de/lmkv/index.html
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Kennzeichnung der Spar Eigenmarke fur spezielle

Ernahrungsbedurfnisse (Bild8)

Naturata Biomarché (Bild9)

GLUTENFREI

Kennzeichnung der schweizer Firma Hugli Food Service

(Bild10)
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Kennzeichnung der Tierfutter Firma Husse (Bild11)

SX)

GLUTEN FREE

Unilever Food Solutions - ohne glutenhaltige Zutaten It.
Rezeptur (Bild12)

o
@

Unilever Food Solutions - Produkte, die mit diesem

Piktogramm gekennzeichnet sind, enthalten weniger al

200mg Gluten pro Trockenmasse (Bild13)

X

Kennzeichnung des Bofrost*free-Sortiments (Bild14)

\&

X

Initiative zur Einfihrung eines frei nutzbaren und einheitlichen
Logos zur Kennzeichnung glutenfreier Lebensmittel (Bild15)

Wie man sieht existiert eine Vielzahl an Kennzeichnungen am Zéliakieproduktemarkt.

Deshalb wurde eine Initiative mit dem Namen ,Initiative zur Einflhrung eines frei

nutzbaren und einheitlichen Logos zur Kennzeichnung glutenfreier Lebensmittel®, ins

Leben gerufen. Die Verantwortlichen dieser Initiative geben als Grund fur ihr Projekt

die unubersichtliche rechtliche Situation in Bezug auf das bisher gebrauchlichste

Logo - die "durchgestrichene Ahre im Kreis", an. In Deutschland und Europa ist es fur

Lebensmittelproduzenten kaum mdglich ihre auf Glutenfreiheit gekennzeichneten

Produkte einheitlich und deutlich zu kennzeichnen.

In Deutschland besitzt die
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Deutsche-Zoliakie-Gesellschaft seit den neunziger Jahren die Rechte am klassischen
Ahre-Logo. In Osterreich hingegen existiert kein geschitztes Logo. Die DZG verfolgt
eine restriktive Markenpolitik und mdchte als Kontrollinstanz fungieren. Sie befindet
sich daher auch in Rechtsstreitigkeiten um ihre Markenrechte zu sichern. Wird ihren
Forderungen zugestimmt werden in Zukunft vermutlich Restriktionen deutlich
zunehmen. Allerdings wirde daraus kein Nutzen fur den Betroffenen entstehen, so
die Verantwortlichen der Initiative. Sie sind davon Uberzeugt, dass eine solche
Markenpolitik eine flachendeckende, einheitliche Kennzeichnung fir glutenfreie
Lebensmittel verhindert [www.celiac.de, 2012].

Das neue Logo soll dem Hersteller ermdglichen seine Produkte klar und deutlich fir
den Verbraucher zu kennzeichnen, ohne Markenrechte in Deutschland und anderen
Landern zu verletzen. ,Das Logo wurde durch einen Grafiker entwickelt und die
Grafik-Originale bei einem Rechtsanwalt und Notar beurkundet hinterlegt. Damit
wurde ausgeschlossen, dass sich Dritte im Nachgang widerrechtlich das
Markenrecht an dem Logo sichern. Die Registrierung beim Patentamt in Minchen ist
in der Beantragungsphase [www.celiac.de, 2012]."

Das neue Logo ist kostenfrei und kann von allen Herstellern und Vertrieben
glutenfreier Produkte verwendet werden. Weiters ist auch die Nutzung des Logos fur
alle Hersteller sonstiger Lebensmittel und von Lebensmittelvertrieben jeder Art

gestattet [www.celiac.de, 2012].

8.7. Gultigkeit der Regelung fur den AGRANA Juice Apfeltrester

Entschlie3t sich AGRANA Juice nun dazu ihren Apfeltrester in Lebensmittel zu
integrieren gelten einige allgemeine Bedingungen fir die Verwendung. Nahrwert-
und gesundheitsbezogene Angaben miissen folgende Bedingungen erfillen:

« ,Das Vorhandensein, das Fehlen oder der verringerte Gehalt des Nahrstoffs
oder einer Substanz, auf die sich die Angabe bezieht, muss eine
nachgewiesene positive erndhrungsbezogene Wirkung oder physiologische
Wirkung haben.”

o ,Der Nahrstoff oder die Substanz, fir die die Angabe gemacht wird, ist in einer
Menge vorhanden, die ausreicht, um die behauptete ernahrungsbezogene
oder physiologische Wirkung zu erzielen.”

« ,Der Nahrstoff oder die Substanz, fiur die die Angabe gemacht wird, liegt in

einer direkt verwertbaren Form vor.*
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o ,Die besonderen Bedingungen fur die Verwendung mussen erflllt werden. So
muss zum Beispiel eine aktive Substanz (Vitamine, Ballaststoffe) in einer
ausreichenden Menge vorhanden sein, um eine positive Wirkung in dem
Lebensmittel zu erzielen.“ [EUROPAISCHE UNION, 2012]

Nun stellt sich die Frage mit welchen Claims AGRANA Juice arbeiten kann. Welche
Health Claims durfen fur den AGRANA Juice Trester verwendet werden? Mit

welchen Beschreibung darf er beworben werden?

e Energiearm
,Die Angabe, ein Lebensmittel sei energiearm, sowie jede Angabe, die flr den
Verbraucher voraussichtlich dieselbe Bedeutung hat, ist nur zulassig, wenn das
Produkt im Falle von festen Lebensmitteln nicht mehr als 40kcal (170kJ)/100g oder
im Falle von flissigen Lebensmitteln nicht mehr als 20kcal (80kJ)/100ml enthalt. Fir
TafelstfRen gilt ein Grenzwert von 4kcal (17kJ) pro Portion, die der suf3enden
Wirkung von 6g Saccharose (ca. 1 Teeloffel Zucker) entspricht [BLL, 2011; Amtsblatt
der EU, 2007]."
Nein, der AGRANA Juice Apfeltrester enthalt 220,69kcal/100g

e Fettarm
,Die Angabe, ein Lebensmittel sei fettarm, sowie jegliche Angabe, die fir den
Verbraucher voraussichtlich dieselbe Bedeutung hat, ist nur zulassig, wenn
das Produkt im Fall von festen Lebensmitteln nicht mehr als 3g Fett/100g oder nicht
mehr als 1ml bei teilentrahmter Milch) [BLL, 2011; Amtsblatt der EU, 2007]."
Ja, im AGRANA Juice Trester befinden sich 0,6g Fett/100g

e Fettfrei/ohne Fett:
,Die Angabe, ein Lebensmittel sei fettfrei/ohne Fett, sowie jegliche Angabe, die fur
den Verbraucher voraussichtlich dieselbe Bedeutung hat, ist nur zulassig, wenn das
Produkt nicht mehr als 0,5g Fett pro 100g oder 100ml enthalt. Angaben wie "X %
fettfrei” sind verboten [BLL, 2011; Amtsblatt der EU, 2007].”

Nein, der AGRANA Juice Trester liegt 0,19g/100g tber dem geforderten Wert
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e frei von gesattigten Fettsauren
,Die Angabe, ein Lebensmittel sei frei von gesattigten Fettsduren, sowie jegliche
Angabe, die fur den Verbraucher voraussichtlich dieselbe Bedeutung hat, ist nur
zulassig, wenn die Summe der gesattigten Fettsduren und der trans-Fettsauren 0,19
je 100g bzw. 100ml nicht Gbersteigt [BLL, 2011; Amtsblatt der EU, 2007].°

Gesattigte Fettsauren sind nicht in der Analyse angegeben

e Zuckerarm
,Die Angabe, ein Lebensmittel sei zuckerarm, sowie jegliche Angabe, die flr den
Verbraucher voraussichtlich dieselbe Bedeutung hat, ist nur zulassig, wenn das
Produkt im Fall von festen Lebensmitteln nicht mehr als 5g Zucker pro 100g oder im
Fall von fliissigen Lebensmitteln 2,59 Zucker pro 100ml enthalt [BLL, 2011; Amtsblatt
der EU, 2007]."
Nein, der Wert liegt bei 459 Zucker/100g Trester

Aus der Analyse des AGRANA Juice Apfeltresters geht nicht hervor wie sich der
Gesamtzuckergehalt von 45% unterteilt. Studienergebnisse von Schalow ergaben
Zuckergehalte von 35-40% fir Apfeltrester. Der Gesamtzuckergehalt setzt sich
hauptséchlich aus drei Zuckern zusammen [SCHALOW, 2009; VDF, 2001]:

Saccharose 5,5%
Glucose 10%
Fructose 20-25%

Je effektiver die Saftextraktion verlauft, desto weniger Saft verbleibt im Trester und
desto weniger losliche Restzucker befindet sich im Trester. Dem Zuckerverhaltnis in
frischen Apfeln entsprechend ist Fructose etwa zwei-bis dreimal mehr enthalten als
Saccharose bzw. Glucose [TERNES, 1998; SCHALOW, 2009]. Trommeltrocknung
des Apfeltresters zeigt fur die Lebensmittelindustrie eine Madoglichkeit auf, den
Zuckergehalt in der Rezeptur von Sufiwaren durch den Einbau von Apfeltrester zu
reduzieren [SUDHA, 2011].
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¢ Ballaststoffquelle
,Die Angabe, ein Lebensmittel sei eine Ballaststoffquelle, sowie jegliche Angabe, die
fur den Verbraucher voraussichtlich dieselbe Bedeutung hat, ist nur zuldssig, wenn
das Produkt mindestens 3g Ballaststoffe pro 100g oder mindestens 1,5g Ballaststoffe
pro 100kcal enthélt [BLL, 2011; Amtsblatt der EU, 2007].”

Ja, der Ballaststoffgehalt im Apfeltrester liegt Gber dem geforderten Wert:

28,8g Hemicellulose, Cellulose, Lignin/100g Tockentrester.

e hoher Ballaststoffgehalt
,Die Angabe, ein Lebensmittel habe einen hohen Ballaststoffgehalt, sowie jegliche
Angabe, die fur den Verbraucher voraussichtlich dieselbe Bedeutung hat, ist nur
zulassig, wenn das Produkt mindestens 6g Ballaststoffe pro 100g oder mindestens
3g Ballaststoffe pro 100kcal enthalt [BLL, 2011; Amtsblatt der EU, 2007].°
Ja, der Ballaststoffgehalt im Apfeltrester liegt tber dem geforderten Wert:
28,8g Hemicellulose, Cellulose, Lignin/100g Tockentrester.

Die hier angegebenen 28,8g Ballaststoffe sind der Mindestgehalt an Ballaststoffen
die sich im AGRANA Juice Trester befinden, da wie bereits erwahnt exakte Angaben
zu Pektin in der Analyse fehlen. Um keine Vermutungen anzustellen wurden

Schatzwerte fir Pektin nicht in diese Berechnung miteinbezogen.
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9. MARKTANALYSE

Ziel der Marktanalyse war es den Markt fir AGRANA Juice Apfeltrester zu
analysieren. Die Inkooperation des Apfeltresters bietet sich vor allem in die
Produktgruppe der Backwaren und Cerealien an da der AGRANA Juice Apfeltrester
in Mehlform vorliegt. Dieses Kapitel befasst sich ebenfalls mit Mitbewerbern die
Produkte herstellen welche bereits Apfeltrester enthalten und Zoliakieprodukte
erzeugen. Weiters findet der Vergleich von handelstblichen Mehlen mit Apfeltrester
statt. Zudem erfolgt eine ausfihrliche Analyse des globalen Backwaren- und
Cerealienmarktes anhand eines Berichts von ,Business Insights Limited“ aus dem
Jahr 2010.

9.1. Apfelmehl und Apfeltrester als Zusatzstoff nach Verordnung

Die Marktanalyse hat ergeben, dass Apfelmehl sowie Apfeltrester bereits in vielen
Rezepturen zu finden sind. Vor allem in Backmischungen und SufRwaren sind sein
fruchtiger Geschmack, seine natirliche bréaunliche Farbe und seine
ernahrungsphysiologisch wertvollen Inhaltsstoffe von positiver Bedeutung fur die
Produkte.

9.1.1. Produzenten in tabellarischer Ubersicht

Im Anhang dieser Arbeit sind in tabellarischer Ubersicht einige Hersteller samt deren
Produkte ersichtlich. Weiters geht aus den Zutatenlisten hervor in welchen Mengen
Apfelmehl und Apfeltrester bereits in der Lebensmittelindustrie Einsatz finden. Fur
AGRANA Juice stellen diese mdgliche Kooperationspartner und Abnehmer ihres

Apfeltresters dar.

Firma Homepage Land

Dr. Schéar http://www.schar.com/us/ Nordamerika
(New Jersey)

Schnitzer https://lwww.schnitzer.eu/index.asp?verified=true Deutschland
(Offenburg)

Hammermuhle http://www.hammermuehle-shop.de/ Deutschland
(Kirrweiler)

Hanneforth http://www.hanneforth.de/ Deutschland

(Horn-Bad
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Meinberg)
Poensgen http://www.poensgen-brot.de/de/index.html Deutschland
(Eschweiler)
Terranova http://www.terranova-food.com/ Deutschland
(Mettman)
Probios http://www.probios.it/probios/index.asp Italien
(Campi Bisenzio)
Mantler http://www.mantler-komplet.at/ Osterreich
(Rosenburg)
Finax http://se.finax.com/ Schweden
(Helsingborg)
Daflee/Glutenix http://www.glutenix.de/ Deutschland
(Flensburg)
Kraft http://www.baeckerei-kraft.de/ Deutschland
(Russelsheim)
Glutano http://www.glutano.com/ Deutschland
(Ebsdorfergrund)
Carbohylix http://www.biznessuae.com/comp-34280/product- Indien
2030-Crunchy_Apple_Carb_Counters_ (Tamil Nadu)
Soy Rocks plus Flax Bars Dixie Diner.htm
Snapple http://lwww.snapple.com/ Nordamerika
(Plano)
Health&Heather http://teatropolitan.wordpress.com/tea- Lettland
collection/tea-collection12/attachment/172/ (Riga)
Alnatura http://www.alnatura.de/de/index Deutschland
(Bickenbach)
Holle http://www.holle.ch/ Schweiz
(Riehen)
3 Pauly http://www.3pauly-shop.de/ Deutschland

(Putzbrunn)

9.2.

Zoliakieprodukte auf dem Markt

Da die Zahl der Betroffenen immer starker steigt bieten heutzutage schon viele

Firmen Produkte an die speziell fir Zdliakiepatienten entwickelt wurden. Sie sind laut

EU-Verordnung gekennzeichnet und sind selbstverstandlich frei von jeglichen

Gluten. Besagte Firmen befinden sich auf samtlichen Kontinenten der Welt. Es



http://www.biznessuae.com/comp-34280/product-2030-Crunchy_Apple_Carb_Counters_
http://www.biznessuae.com/comp-34280/product-2030-Crunchy_Apple_Carb_Counters_
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werden sowohl fertige Produkte angeboten wie auch Backmischungen mit deren

Hilfe die Patienten selbst Lebensmittel zubereiten und kochen kénnen.

Es stehen bereits Produkte folgender Produktsparten fur Zodliakiepatienten zur

Verfliigung:

Eine

Brot und Gebéck
Kekse

Kuchen
Nudeln/Pasta
Cerealien
Knabbereien
Snacks

Ubersicht tiber einige Produkte samt Inhaltststoffen befindet sich am Ende

dieser Arbeit in tabellarischer Form.

9.2.1. Produzenten in tabellarischer Ubersicht

Firma Homepage Land
Dr. Schar http://www.schaer.com/de/ Nordamerika
(New Jersey)
Carlo http://lwk109874629.company.weiku.com/ Italien
Magnone (Asti)
Tanmeh http://www.wheafree.com/ Indien
Foods (Punjab)
Spar http://www.spar.at/ Osterreich
(Salzburg)
Bofrost http://www.bofrost.de/ Deutschland
(Straelen)
Ecovida http://www.ecovida.cl/ Chile
(Santiago)
Semper http://www.semper-glutenfrei.de/ Deutschland
(Bad Schwartau)



http://www.schaer.com/de/
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Bauckhof http://lwww.bauckhof.de/de/index.html Deutschland
(Rosche)
Glutano http://www.glutano.com/home.html Deutschland
(Ebsdorfergrund)

Schneekoppe http://www.schneekoppe.de/index.php Deutschland
(Buchholz/Nordheide)

Hanneforth http://www.hanneforth.de/index.php/ Deutschland
(Horn-Bad Meinberg)

3 Pauly http://lwww.3pauly-shop.de/ Deutschland

(Putzbrunn)

9.3. Backmischungen/Mehlmischungen

Backmischungen sind seit etwa Mitte des 20. Jahrhunderts auf dem Markt erhéltlich.

Dabei handelt es sich um einen pulverférmigen Mix der Mehl, Salz, Triebmittel und

andere Zutaten enhalten kann.

Notwendige flissige Zutaten muissen spater

hinzugeflgt werden, damit der backfertige Teig entstehen kann. Erhaltlich sind

hauptséchlich fertige Mischungen fur Brot, Kuchen und Kekse. Auch viele kleinere

Backer verwenden heutzutage bereits fertige Mischungen um ihren Kunden ein

breites Angebot liefern zu kénnen.

9.3.1. Produzenten in tabellarischer Ubersicht

Hier ersichtlich ist eine Ubersicht tiber einige Hersteller glutenfreier bzw. alternativer

MehImischungen und Backmischungen.

Produzent Homepage Land

Dr. Schar http://www.schar.com/us/ Nordamerika
(New Jersey)

Tavarlin http://www.tavarlin.com/ Deutschland
(Darmstadt)

Bauckhof http://www.bauckhof.de/ Deutschland

(Rosche)
Schneekoppe http://www.schneekoppe.de/ Deutschland

(Buchholz/Nordheide)




138

Werz http://www.vollwertcenter.de/ Deutschland
(Heidenheim)
Sekowa http://www.sekowa.de/ Deutschland
(Florstadt)
Glutano http://www.glutano.com/produkte.html (Deutschland)
Ebsdorfergrund
Hanneforth http://www.hanneforth.de/index.php/ Deutschland

9.4. Handelsiubliche Mehle
9.4.1. Produzenten in tabellarischer Ubersicht

Produzent Homepage Land
Bauckhof http://www.bauckhof.de/ Deutschland
(Rosche)
Ja! Natdrlich http://www.janatuerlich.at/ Osterreich

(Wiener Neustadt)

Karntner Korn http://kaerntnerkorn.at/ Osterreich
(Klagenfurt-Viktring)
Bohlsner Muhle http://www.bohlsener-muehle.de/ Deutschland
(Bohlsen)
Alnatura http://www.alnatura.de/de/index Deutschland
(Bickenbach)
Schneekoppe www.schneekoppe.de Deutschland
(Buchholz/Nordheide)
Marap http://www.marap.at/home.html Osterreich
HandelsmbH (Wien)
3 Pauly http://www.3pauly-shop.de/ Deutschland
(Putzbrunn)
Bioase http://www.bioase.de/ Deutschland
(Dusseldorf)
Tavarlin http://www.tavarlin.com/nutra_leben Deutschland
smittel.php (Darmstadt)
Biosanica http://www.biosanica.de/ Deutschland

(Horn-Bad Meinberg)
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Manufaktur GmbH (Himmelstadt)
Hanfnatur http://www.hanf-natur.com/ Deutschland
(Marienheide)
Hanneforth http://www.hanneforth.de/index.php/ Deutschland
(Horn-Bad Meinberg)
mehle.html

Eine tabellarische Ubersicht tiber diverse Mehle samt Nahrstoffrelation findet sich am
Ende dieser Arbeit.

9.5. Trends auf dem Back- und Cerealienmarkt

Dieses Kapitel beruht auf dem Bericht ,Innovation in Bakery and Cereals” von
Business Insight Limited. Dieser Bericht aus dem Jahr 2010 befasst sich umfassend
mit Trends, Innovationen, wachsenden Markten etc. auf dem Backwaren- und
Cerealienmarkt und bildet somit die Grundlage fir Aussagen und
Schlussfolgerungen beziglich zukunftiger Mdglichkeiten fur den AGRANA Juice

Apfeltrester auf dem Back- und Cerealienmarkt.

In vielen Markten hat die Produktsparte ,Backwaren und Cerealien® eine Sattigung
erreicht. Das verlangt von den Produzenten neue innovative Ideen zu entwickeln um
den veranderten Ansprichen der Konsumenten gerecht zu werden. Unter anderem
wird damit gearbeitet in die Produkte Inhaltststoffe einzuarbeiten die den
ernahrungsphysiologischen Wert des Produktes aufwerten.

Probleme der gesattigten Markte:

a. Wettbewerbsdruck (wirtschaftliche Rezession, steigende Getreidepreise,
scharfere Gesundheitsvorschriften)

b. Steigende Kundenanspriiche (ethischer Konsum, Umstellung auf
Massenkonsum, hohere Anspriche an zielgruppengerichtete Produkte und
Glaubwurdigkeit der Produkte)

Probleme/Anderungen der ungesattigten Markte:

a. Sozio-6konomischer Druck (steigende Mittelklasse, kleinere HaushaltsgroR3e,
verstarkte Tatigkeit von Frauen am Arbeitsmarkt)

b. Gesteigerter Konsum (veranderte Konsumgewohnheiten, Aufkommen von

Premium Back- und Cerealien Produkten)
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Gesattigte Markte:

Durch die Wirtschaftskrise schranken viele Menschen die Frequenz des Aul3er-Haus-
Konsums ein und tendieren dazu vermehrt Premium Convenience Produkte zu
verzehren. Ein Anstieg des Konsums von handwerklich gefertigtem Brot und
Premium Cerealien ist ebenfalls zu verzeichnen.

Durch steigende Rohmaterialpreise sind die Produzenten unter Druck — sie kdnnen
ihre aktuellen Preise nicht beibehalten — es zeigt sich ein Preisanstieg in den
Supermarktregalen [BUSINESS INSIGHTS LTD, 2010].

Die Nachfrage nach low budget Produkten wird deshalb steigen. Produzenten
werden dem mit einem Zusatz von Inhaltsstoffen entgegensetzen, die dem Produkt
einen Zusatznutzen verschaffen um die Preise steigern und die Gewinnspanne
aufrecht erhalten zu kénnen. Auch die Nachfrage der Konsumenten geht in Richtung
Zusatznutzen von Lebensmitteln. In  Europa missen sich allerdings
Lebensmittelproduzenten diesbeziiglich mit der neuen Health Claims-Verordnung
auseinandersetzen. Sie werden durch die verschéarfte Regelung gezwungen mehr in
Forschung zu investieren um neue Health Claims verwenden zu kénnen. Das wird in
weiterer Folge dazu fihren, dass sich die Produzenten an den bereits vorhandenen
Claims bedienen und es zu weniger innovativen Geschmacksentwicklungen kommen
wird. Die neue Verordnung gilt nur fr Europa.

Das Interesse der Bevolkerung nach der Herkunft und Herstellung der Produkte ist
stark im Wachsen. Konsumenten fordern ethischen Konsum. Von den
Herstellerfirmen wird verlangt, dass sie ihren CO,-Ful3abdruck reduzieren und sich
Gedanken um die Umwelt machen. Einstellung: Ethische Produkte sind besser fur
dich. Viele Lebensmittelproduzenten springen bereits auf diesen Zug auf. Ein
weiterer Trend geht dahin den Konsumenten vermehrt in die Produktauswahl
miteinzubeziehen. Bekannt sind sogenannte ,Cereal Kits“. Im Internet kann sich der
Konsument seine eigene Mixtur an Frihstickscerealien zusammenstellen. In
Deutschland existiert die Seite www.mymueslide oder in den USA
www.MeAndGoji.com. Me and Goji bieten auch gluten-freie Produkte an.

Der Konsument erwartet von der Werbung und den Produzenten, dass sie

spezifische und glaubwirdige Aussagen uber ihre Produkte treffen.


http://www.mymuesli.de/
http://www.meandgoji.com/
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Ungesattigte Markte:

Abbildung 16 zeigt wichtige Anspriche der Kunden die Produzenten vermehrt
bericksichtigen mussen, denn die steigende Mittelklasse wird vermehrt
Premiumprodukte nachfragen. Die Definition der Mittelklasse lautet: tégliche

Ausgaben zwischen zehn und 100 Dollar pro Person in Kaufkraftparitaten [RHARAS,
2011].

= Mass customization
= Premium ingredients
- New flavor combinations
- New occasions 'ndeence - Organic and artisanal
- Competition with P - Focus on ingredients
confectionery ggy“ - Simple
SRR Y
Convenient Eth"fal =
sustainable
- With fruit and vegetables - Made with love
- Alterative healthy formats - Ethical as safe
Healthy
- Performance management
- Weight management
- Credible health claims
Source: Business Insights BUSINESS INSIGHTS

Abbildung16 - Aufwertung gesattigter Back- und Cerealienmarkte [BUSINESS INSIGHTS LTD, 2010]

In den traditionell westlichen Markten wie Nordamerika und Europa wird der Stand
der Mittelklasse jedoch deutlich an Boden verlieren. Schatzungen gehen davon aus,
dass bis 2030 mit einem Abfall bis unter 1/3 zu rechnen ist. In der Asien-Pazifik-
Region ist hingegen mit einem Anstieg von 54% im Jahr 2009, auf 66% bis 2030,
hier vor allem in China und Indien, zu rechnen.

Auch aus Abbildung 24 geht deutlich hervor, dass sich der Mittelstand im Asia-
Pazifischen Raum bis 2020 mehr als verdreifachen wird und ein Abfall in

Nordamerika zu verzeichnen ist.
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Mittelschicht' weltweit 3.239
in Mio. Menschen

Nordamerika

Europa

Zentral- und Stidamerika

Asien/Pazifik

Naher Osten und Afrika

Abbildung24 — Mittelschicht weltweit in Mio. Menschen [KUPPER et al., 2011]

Der Trend geht hin zu kleineren HaushaltsgroR3en. In diesen existiert der Wille mehr
Geld fur sogenannte Premiumprodukte auszugeben. Auch dadurch, dass vermehrt
Frauen auf dem Arbeitsmarkt tatig sind wird die Nachfrage nach Convenience
Produkten steigen, da die Zeit zum Kochen fehlt.

Wichtig sind auch folgende Entwicklungen:

Der Kunde von heute verfigt durch haufige Restaurantbesuche in exotischen
Lokalen, Reisen in ferne Lander etc. Uber eine ausgepragte Geschmackspalette
denen der Lebensmittelproduzent in Zukunft gerecht werden muss. Auch gelten
Lebensmittel heutzutage als Statussymbol. Beobachtet wird auch das wachsende
Interesse an Kochen und Kulinarik. Deutlich wird dieser Trend durch die steigende
Zahl an Kochmagazinen, Kochbiichern und Kochshows im Fernsehen [BUSINESS
INSIGHTS LTD, 2010].

9.5.1. Wachstumsoptionen

Eine Prognose von Business Insight lautet: der globale Backwaren- und
Cerealienmarkt wird mit einer 3,4%igen jahrlichen Wachstumsrate bis 2014 auf einen
Wert von 423bnDollar steigen (Zeitraum von 2009-2014). 2009 stellte Europa den
groRten Markt fur Backwaren und Cerealien. Die Produkte aus dieser
Lebensmittelkategorie sind in dieser Region Hauptnahrungsmittel und werden auch
weiterhin eine grofR3e Rolle spielen. Die Topl0 Lander nehmen gemeinsam 65,5% im
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globalen Backwaren- und Cerealienmarkt ein wobei Brot und Semmeln die gréf3te
Back- und Cerealien Kategorie ausmachen. Indien ist ein Markt mit geringer
Kaufkraft aber starkem Wachstum. Europa und Amerika sind der grof3te Markt in der
Backwaren- und Cerealien Industrie gemessen an der Kaufkraft. Durch
Einkommenssteigerung, Wachstum des Mittelstandes und die vermehrte Annahme
westlicher Ernahrungsgewohnheiten im Asia-Pazifischen Raum wird dieser den
Westen als wichtigsten Verbrauchermarkt tberholen [KUPPER et al., 2011]. Vor
allem besteht Nachfrage nach Premium/Gourmet Backwaren und Cerealien. Am
zweitstarksten wird der Markt im Mittleren Osten und Afrika wachsen. Amerika wird
der starkste Markt fur Backwaren und Cerealien bleiben. Gefolgt von China und
Deutschland. Japan und China sind die einzigen asiatischen Staaten die in den
Top10 vertreten sind (Abbildung 17).
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Abbidlung17 - Die Top 10 Markte auf dem Back- und Cerealienmarkt, nach Umsatz [BUSINESS
INSIGHTS LTD, 2010]

Der Backwaren- und Cerealienmarkt wird unterteilt in folgende Produktkategorien:
e Brot und Semmeln
e Kuchen und Backwaren/Geback
o Kekse
e Fruhstickscerealien

e Frihsticksartikel
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e Kracker

e Mausliriegel
Die Entwicklung dieser Kategorien in den Jahren 2009-2014 ist in Tabelle 13
dargestellt. Eine Darstellung inklusive Subkategorien bietet Tabelle 14.
In Zukunft ist mit einem Anstieg der Brot und Semmel — Kategorie zu rechnen, da der
Konsument immer mehr Wert auf handgefertigte Waren legt, im asiatischen Raum
der Trend weg vom traditionellen  Frihstick hin zu  westlichen

Ernahrungsgewohnheiten geht und die Haushaltsgré3e schrumpft.

Category 2009 2010 201 2012 2013 2014 CAGR
2009-14

Bread & rolis 178.6 182.6 1868 191.2 1957 2004 2.3%
Cakes & pastries 64.9 68.1 7186 754 794 837 5.2%
Cookies 449 48.5 48.2 49.9 516 535 3.6%
Breakfast cereals 28.5 20.7 31.0 323 336 350 4.2%
Morning goods 174 18.0 188 19.2 199 206 3.4%
Crackers 16.8 17.6 18.2 189 196 204 3.9%
Cereal bars 7.01 7.42 7.83 825 866 9.08 5.3%
4 Total 3581 3609 3822 3051 4086 4228 3.4%
Source. Business Insights BUSINESS INSIGHTS

Tabellel3 - Globaler Gesamtwert des Back- und Cerealienmarktes, nach Kategorie [BUSINESS
INSIGHTS LTD, 2010]

Das grofRte Wachstum werden mit 5,2% von 2009-2014 die Kategorie Kuchen und
Geback und mit 5,3% die Kategorie der Musliriegel aufweisen [BUSINESS
INSIGHTS LTD, 2010; BACK.INTERN:, 2009]. Die grofdte Sub-Kategorie bilden die
handgefertigten Brote und Semmeln. Wichtig in dieser Kategorie bzw.
Antriebsfaktoren sind:

e Innovationen bezuglich neuen Geschmackern und Kombinationen

e Einarbeitung lokal angebauter Produkte

e ethischer Konsum

e authentische Positionierung

e Nutzung von Getreidesorten wie Roggen und Dinkel
Erndhrungskampagnen die unter anderem die positive Wirkung von

Vollkornprodukten promoten [BUSINESS INSIGHTS LTD, 2010; BACK.INTERN.,
2009].
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Auch handgefertigte Sport- und Energieriegel und Kekse sind als schnell wachsende
Sparten zu nennen. Unter Punkt 9.3.4. finden sich detailiertere Informationen zu den
einzelnen Sparten auf dem Back- und Cerealienmarkt.

Category/subcategory 2009 2010 2011 2012 2013 2014 CAGR

2009-14
Bread & rolls 176.6 182.6 186.8 191.2 1957 2004 2.3%
Artizanal bread & rolls 93.3 99.6 1008 1022 1036 105.0 1.3%
Industrial bread and rolls 62.8 649 671 69.4 718 744 35%
In-store bakery 175 181 18.8 19.5 202 21.0 3.8%
Cakes & pastries 64.9 68.1 71.6 5.4 79.4 B3.7 5.2%
Industrial cakes & pastries 30.0 T 336 5T 379 404 6.2%
Artizanal cakes & pastries 206 25 223 232 2432 251 4.0%
In-store bakery 14.3 15.0 137 16.5 173 18.2 5.0%
Cookies 44.9 46.5 48.2 49.9 51.6 53.5 3.6%
Plain cookies 7.5 79 8.3 BT 9.1 9.6 4.9%
Butter-based cookies 7.3 7.6 79 B.3 8.6 9.0 4.3%
Chocolate cookies 76 748 7.9 8.1 8.3 5.4 20%
Cream filled 54 56 5.8 6.0 6.2 5.4 3.3%
American cookies 4.7 4.9 20 5.2 54 5.6 34%
Wafer biscuits 45 4.6 47 49 50 51 2.7%
Assortments 34 35 36 38 38 400 29%
Other cookies 32 33 34 35 36 3T 3.3%
Artizanal cookies 1.0 11 11 1.2 13 14 7.1%
In-store bakery 0.2 02 0.3 0.3 0.3 03 4.2%
Breakfast cereals 28.5 29.7 3.0 32.3 336 35.0 4.2%
Ready-io-eat cereals 249 260 271 282 294 307 4 3%
Hot cereals 36 3T 39 40 42 43 3.8%
Morning goods 17.4 18.0 18.6 19.2 19.9 20.6 3.4%
Indusirial moming goods 86 89 9.3 97 10.0 105 4 1%
Artizanal moming goods 48 49 21 5.3 5.0 5.7 36%
In-store bakery 4.1 4.1 4.2 4.3 4.4 4.4 1.7%

Tabelle14 - Globaler Gesamtwert des Back- und Cerealienmarktes, nach Kategorie und Subkategorie
[BUSINESS INSIGHTS LTD, 2010]

9.5.2. Unterschiede auf dem globalen Markt
Europa: In Europa wachst der Musliriegelmarkt am starksten. Deren Kauf erfolgt vor
allem durch Konsumenten die zu gesunden Produkten und Convenience Produkten

wechseln. Belegt werden diese Aussagen in Tabelle 15.
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Categoryl/subcategory 2009 2010 2011 2012 2013 2014 CAGR
200914
Bread & rolls 105.9 107.7 109.6 111.5 113.6 1158 1.8%
Artisanal bread & rolls 589 592 596 599 60.3 60.8 0.6%
Industrial bread and rolls ara 384 396 40.8 421 435 3.1%
In-store bakery 97 10.0 104 10.8 1.2 11.6 35%
Cookies 19.5 20.1 20.7 21.4 220 227 31%
Butter-based cookies 3.8 4.0 42 4.3 45 47 4.0%
Chocolate cookies 43 43 44 44 45 46 1.4%
Cream filled 24 25 26 27 28 29 3.3%
Plain cookies 22 23 24 24 25 26 3.4%
Wafer biscuits 16 17 1.8 1.9 19 20 43%
Assortments 1.7 18 18 19 19 1.9 22%
American cookies 15 1.6 1.6 1.7 1.8 1.9 4.4%
Other cookies 13 14 1.4 1.4 15 15 28%
Artisanal cookies 0.4 04 0.4 0.4 04 0.4 4.1%
In-store bakery 0.1 0.2 0.2 0.2 02 0.2 5.1%
Cakes & pastries 17.5 18.0 18.5 19.0 19.4 20.0 2.7%
Industrial cakes & 79 8.1 83 86 38 9.0 27%
pastries
Artisanal cakes & pastries 71 72 74 75 T 79 22%
In-store bakery 26 27 28 29 3.0 31 3.6%

Tabellel5 - Gesamtwert des europdischen Back- und Cerealienmarkts, nach Kategorie und
Subkategorie [BUSINESS INSIGHTS LTD, 2010]

Amerika: Die groRte Kategorie belegen Brot und Semmeln. Der Markt ist zwar
gesattigt, aber trotzdem besteht ein starkes Wachstum im Bereich von
handgefertigtem Brot und Semmeln. Das Wachstum ist in Amerika dreimal grof3er als
in Europa [BUSINESS INSIGHTS LTD, 2010]. Auch der Markt der
Frahstlicksprodukte gewinnt dazu, hier vor allem die handgefertigten Produkte. Die
am zweitschnellsten wachsende Kategorie sind Frihstickscerealien und Musliriegel
mit einem vermehrten Zusatz an Frucht- und Nussanteil. Die am schnellsten

wachsende Subkategorie sind die Sport- und Energieriegel.

Asiatisch-Pazifischer Raum: Das Wachstum in dieser Region liegt etwa zwei-bis
dreimal hoéher als in Europa und Amerika. Die starkste Kategorie ist die Kuchen- und
Gebackkategorie. Den Markt dominieren vor allem China und Japan da hier ein
deutlicher Trend zu westlichen Essgewohnheiten und Convenience Produkten
besteht [CHAINMAIL, 2009]. Mexiko ist ein weiterer Markt der sich in dieser
Produktkategorie im Wachstum befindet.
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9.5.3. Innovationen und Entwicklung neuer Produkte (NPD — New Product

Developement) im Backwaren- und Cerealienbereich (Abb18 und Abb19)
Die Finanzkrise hat die Produzenten der Lebensmittelindustrie dazu gezwungen
weniger Geld in Forschung und Entwicklung zu investieren. Die Entwicklung neuer
Produkte lag 2010 in Europa um 17,7% héher als im Asiatisch-Pazifischen Raum und
dreimal hoéher als in Nordamerika. Die Top 10 L&ander in Europa machten im Jahr
2010 80,8% aller Produktneueinfiihrungen aus. Osterreich ist nicht unter den Top 10
vertreten, Deutschland liegt mit 7,6% auf Platz sechs. Die meisten Entwicklungen
wurden im Cookie-Segment getatigt (2007-2010). Im Verpackungsbereich zeigten
sich nur geringe Veranderungen. Am haufigsten erfolgt die Verwendung von
Plastikboxen als Verpackungsmaterial. Als Geschmackskomponente nimmt
Schokolade den ersten Platz ein. Der Trend geht hin zu Geschmackskombinationen
indem man versucht mehrere Geschmécker in einem Produkt zu vereinen
[WILLIAMS, 2010 ].

Share in NPD by country in Europe (%), 2010
0% 20% 40% 60% 80% 100%
Europe | I 100%
UK P 209%
France P 128%
Italy N 108%
Netherlands - 8.0%
Spain 7
Germany M 7%
Hungary M 2%
Latvia I 2 8%
Portugal N 22w
Sweden | 19%
Other European | [N 19 7%,
countnes_|
Year end May 31, 2010.
Source: Business Insights BUSINESS INSIGHTS

Abbildung18 - Anteil der Top 10 Lander an Produkteinfilhrungen in Europa (%), 2007-2010
[BUSINESS INSIGHTS LTD, 2010]
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Asia Pacific
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Middle East & Alnca
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Share of NPD by region (%)
Yoar end May 31, 2010
Multi regions include countrnes in Europa, Asa-Pacific, North Ameanca, Latin Amenca and Middia East & Afnca
Source: Business Insights BUSINESS INSIGHTS

Abbildung19 - Anteil von Produkteinfihrungen, nach Region [BUSINESS INSIGHTS LTD, 2010]

Europa: Vor allem werden Behdrden und Konsumenten vom “Ballaststoffgedanken”
getrieben was die Produktinovation der Produzenten im Backwaren- und
Cerealienmarkt beeinflusste. Tabelle 16 zeigt, dass die gréf3ten Anteile des NPD mit
31,8% in der Produktkategorie Cookies liegen. Vor allem gestindere und natirlichere
Kekse und Kekse mit exotischem Geschmack und ungewo6hnlichen
Geschmackskombinationen wurden entwickelt und auf den Markt gebracht. Die
Kategorie der Frihstiickscerealien setzt vor allem auf neue Friichte und eine weite

Bandbreite an Cerealien als Zutaten.

Category 2007 2010 Growth
Cookles 33.7% 31.8% v
Breakfast cereals 17.3% 16.1% v
Cakes and pastries 13.0% 16.0% A
Bread and rolls 16.3% 15.1% v
Crackers 6.9% 9.1% A
Cereal bars 9.8% 8.0% A
Moming goods 3.0% 3.9% A

Note: year end May 31, 2010.

Source. Product Launch Analytics DUSINESS INSIGHTS

Tabelle16 - Anteil von Produktneueinfiihrungen in Europa [PRODUCT LAUNCH ANALYTICS, 2010]
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Deutlich zu beobachten ist der Trend weg von Marken hin zu Handelsmarken da
diese geringere Preise fur ihre Produkte verlangen, aber ebenfalls mit diversen
Gesundheitsversprechen werben. Die Top10 Claims dazu in Europa sind aus Tabelle

17 zu entnehmen.

Claims 2007 2008 2009 2010 Growth
Private label 3.0% 5.3% 13.9% 20.1% A
Organic 5.8% 7.9% 0.3% 8.7% A
High fiber 9.8% 9.1% 8.0% 6.4% A\
High vitamins 6.6% 7.4% 5.2% 3.7% A
No preservatives 4.3% 4.2% 4.6% 5.3% A
No gluten 3.5% 4.8% 4.2% 5.8% A
\Vegetarian 51% 2.9% 3.9% 3.4% v
No artificial color 2.4% 3.0% 3.8% 4.5% A
Kids 4.6% 3.7% 3.6% 2.9% v
Low fat 51% 4.4% 34% 2.0% v
Note: year end May 31, 2010

Source. Product Launch Analytics BUSINESS INSIGHTS

Tabellel7 - Top 10 fur Werbezwecke verwendete Produkteigenschaften fir neu eingefiihrte Back- und
Cerealienprodukte in Europa von 2007-2010 [PRODUCT LAUNCH ANALYTICS; 2010]

Man sieht einen deutlichen Trend hin zu biologischen Produkten. Der Claim
,ballaststoffreich“ sank von 9,8% (2007) auf 6,4% (2010) in seiner Verwendung fur
Backwaren und Cerealien. Einen deutlichen Anstieg von 3,5% (2007) auf 5,6%

(2010) verzeichnet der Claim ,glutenfrei.

Asia-pazifischer Raum: Die starkste Entwicklung wurde in der Kategorie Cookies mit
einem Anteil von 38,4% durchgefuhrt. Wichtig sind vegetarische Claims, vor allem in
Indien (rund 31% der Indier sind Vegetarier) [YOGENDRA und SANJAY, 2006].

Auch im Asia-Pazifischen-Raum besteht eine Nachfrage nach natirlichen,

gesunderen Produkten mit vielen Ballaststoffen und ohne kinstliche Farbstoffe.

Nordamerika: Mit einem Anteil von 26,5% wurden auch in Nordamerika neue
Produkte vor allem in der Kategorie Cookies entwickelt. Am haufigster wird hier der
Claim ,naturlich® verwendet. Die Skepsis gegeniber dem Zusatznutzen von
kinstlichen Zusatzstoffen vor allem in Kinderprodukten lasst die Nachfrage nach

naturlichen Produkten steigen. Auch in Nordamerika ist ein deutlicher Anstieg der
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Handelsmarken zu verzeichnen. Der Markt an gehobenen Backerei- und
Getreideprodukten hat Einbuf3en zu verzeichnen. Aus Tabelle 18 geht zudem hervor,
dass die Verwendung des Claims ,ballaststoffreich® von 2007-2010 um 0,3%

gestiegen ist.

Claim 2007 2010 Growth
Matural 7.0% 8.5% A
Single serving 6.4% 6.5% A
Upscale T.7% 5.6% v
Mo trans fat T 1% 4. 7% A
High fiber 4.4% 47% A
Mo preservatives 3.4% 4 2% A
Private label 2.8% 3.7% A
Organic 3.6% 3.3% v
Mo artificial flavor 22% 29% A
High vitaming 2.7% 1.9% v
MNote: year end May 31, 2010.

Source: Product Launch Analytics BUSINESS INSIGHTS

Tabellel8 - Top 10 fur Werbezwecke verwendete Produkteigenschaften fiir neu eingefiihrte Back- und
Cerealienprodukte in Nordamerika von 2007-2010 [PRODUCT LAUNCH ANALYTICS, 2010]

9.5.4. Analyse nach Produktkategorie

9.5.4.1. Cookies

Tabelle 19 zeigt, dass weltweit 34,5% aller neuen Produktentwicklungen die 2010
eingefuhrt wurden der Kategorie Cookie zuzuordnen sind. Ein Anstieg der
Produktentwicklung war sonst nur noch in den Kategorien Kuchen und Gebéck und

Frihstticksprodukte zu beobachten.

Category 2007 2010 Growth
Cookles 34.3% 34 5% A
Breakfast cereals 14.7% 14.8% A
Bread and rolls 14.8% 14.6% \4
Cakes and pastries 13.9% 14.3% A
Crackers 10.1% 9.9% v
Cereal bars 9.2% 8.7% A
Morning goods 3.0% 3.1% A

Note: year end May 31, 2010

Sowrce: Product Launch Asalytes BUSINESS INSIGHTS

Tabelle19 - Anteil neu eingefiihrter Produkte am Back- und Cerealienmarkt, nach Kategorie
[PRODUCT LAUNCH ANALYTICS, 2010]
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Die am haufigsten verwendeten Claims in dieser Sparte sind in Tabelle 20 angefihrt.

Claim 2007 2008 2009 2010 Growth
Private label 3.3% 41% 2.8% 109% A
No trans fat 4.0% 449 58% 58% A
Organic 3. 7% 4.3% 6,0% 5.0% A
No preservatives 3™ 42% 38% 5.0% A
Natural 4.7% 4.9% 36% 4 7% -
Vegetarian 3.0% 33% 53% 4.6% A
No artificial color 2.6% 36% 4.2% 4.5% A
No gluten 2.0% 2.5% 2.5% 4.4% A
Upscale 5.4% 8.3% 5.6% 3.9% v
Kids 7.0% 4.5% 4.6% 3.8% v
Note: year end May 31, 2010

Sowroe Product Laanch Anatytics BUSINESS INSIOHTS

Tabelle20 - Top 10 fir Werbezwecke verwendete Produkteigenschaften flr Cookies [PRODUCT
LAUNCH ANALYTICS; 2010]

9.5.4.2. Fruhstickscerealien
Europa ist der grof3te Markt fur Frihstickscerealien. Auch in dieser Kategorie wird
vermehrt in Produktenwicklung investiert. Der asiatische Markt hat einen hohen

Anteil am Frickstickscerealienmarkt.

9.5.4.3. Brot und Semmeln
In dieser Kategorie zeigt sich ein leichter Abfall im Bereich der Produktentwicklung.
Die verwendeten Claims zielen vor allem in folgende Richtungen: natdrlich,

biologisch, frei von Zusétzen, wie aus Tabelle 21 hervorgeht.

Claim 2007 2008 2009 2010 Growth
Private label 5.2% 48% 9.4% 14.0% A
High fiber 9.9% 8.6% 9.4% 8.8% v
No preservatives 5.8% 6.0% 5.8% 7.2% A
No trans fat 7.0% 5.5% 5.9% 54% v
Natural 4.8% 5.7% 4.7% 4.7% v
No artificial color 2.1% 24% 2.5% 43% A
Qrganic 2.9% 3.3% 34% 38% A
No artificial flavor 1.5% 24% 1.8% 3.7% A
No gluten 1.4% 2.7% 1.8% 3.5% A
Low fat 3.1% 3.2% 2.5% 3.3% A
Note: year end May 31, 2010.

Source: Product Launch Anahyocs BUSINESS INSIGHTS

Tabelle21 - Top 10 fur Werbezwecke verwendete Produkteigenschaften fur Brot und Semmeiln
[PRODUCT LAUNCH ANALYTICS; 2010]
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Ein Beispiel fur die Verwendung der oben genannten Claims ist das
~Woolworths ’sandwich bread“ aus Australien. Es wird in vier Sorten angeboten:
Grains+, hi fiber, white, wholemeal — alle Sorten wurden mit Ballaststoffen

angereichert um die Verdauung zu férdern.

9.5.4.4. Kuchen und Geback

In der Kategorie Kuchen und Geback ist seit 2007 lediglich ein Anstieg um 0,4% zu
verzeichnen. Etwa 50% der Produktentwicklungen wurden in Europa durchgefihrt.
Fur Asien wird es immer wichtiger sich an die europadische und amerikanische
Produktpalette anzupassen. Auch im asiatische Raum geht der Trend hin zu
Handelsmarken, da die Kunden Produkte mit niedrigem Preis aber hoher Qualitat
fordern. In Europa zeigt sich ein dreifacher Anstieg neuer Produkte im Jahr 2010.
Den starksten Abfall verzeichnet der Claim ,single serving“. Genauere Zahlen und

Daten dazu in Tabelle 22.

Claims 2007 2010 Growth
Private label 56% 206% A
No artificial color 27% 5.7% A
No preservatives 3.8% 5.7% A
Single serving 18.8% 54% v
No artificial flavor 23% 48% A
No gluten 1.5% 4.4% A
Upscale 6.3% 39% v
No trans fat 3.2% 3.8% A
Natural 42% 36% v
Organic 1.4% 3.1% A
Vegetarian 2.1% 28% A
Microwaveable 22% 25% A
Fresh 36% 23% v
Kids 3.1% 23% v
Low calories 1.5% 2.0% A
Quick 1.8% 20% A
Double trademark 1.5% 1.7% A
Real 24% 1.7% v
High vitamins 14% 1.6% A
No wheat 0.9% 16% A
Note: year end May 31, 2010.

Source: Product Launch Analytics BUSINESS INSIGHTS

Tabelle22 - Top 20 fiur Werbezwecke verwendete Produkteigenschaften fir Kuchen und Feingeback
[PRODUCT LAUNCH ANALYTICS; 2010]

Immer wichtiger werden exotische Geschmackskombinationen und die Vermeidung

bzw. der Zusatz von Zusatzstoffen, Transfetten und Gluten.
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9.5.4.5. Cracker

Konsumenten wollen natirliche organische Inhaltsstoffe, weshalb vermehrt Produkte
ohne Nusse, Gluten, Allergene und Milch entwickelt werden.

Wenn Vollkorn zugesetzt wird erreicht man damit auch Konsumenten die Wert auf
eine hohere Energiedichte und Ballaststoffgehalt bei Lebensmitteln legen.
Ballaststoffe verbessern Erndhrung und Geschmack und heben das Produkt von der
Masse ab. Die Top 10 Claims zu dieser Kategorie sind in Tabelle 23 visualisiert.

Claims 2007 2010 Growth
Private label 2.0% 9.1% A
No trans fat 2% 7.6% S
Natural 6.1% 6.8% A
Organic 4.7% 5.9% A
No gluten 2.9% 5.7% A
High fiber 8.6% 54% A
No preservatives 3.3% 5.3% A
No artificial color 2.2% 47% A
No artificial flavor 2.0% 4.0% A
No cholesterol 4.8% 3.7% A
Note: year end May 31, 2010

Source: Product Launch Analytics BUSINESS INSIGHTS

Tabelle23 - Top 10 fur Werbezwecke verwendete Produkteigenschaften fiir Kekse [PRODUCT
LAUNCH ANALYTICS; 2010]

9.5.4.6. Musliriegel

Der aktuell geringe Marktwert der Produktsparte Musliriegel wird an Wachstum
gewinnen, wenn vermehrt neue Produkte fur altere Menschen und Kinder entwickelt
werden. Es existieren immer mehr Musliriegel mit Nuss- und Fruchtgeschmack auf
dem Markt. Zum Beispiel enthalt ein Produkt von Mareblu Naturals einen hohen
Ballaststoffgehalt, und kein Gluten. Es soll die Sattigung der Konsumenten starken.

Weitere Geschmackskomponenten sind in Tabelle 24 dargestellt.
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Tabelle24 - Top 10 Geschmacksrichtungen fir Kekse [PRODUCT LAUNCH ANALYTICS; 2010]

9.5.4.7. Fruhsticksprodukte

Ein starker Anstieg dieser Kategorie ist in Europa zu beobachten. Ein Abfall ist in

Nordamerika und Asien und Ozeanien zu verzeichnen. Tabelle 25 liefert genaue

Zahlen von 2007-2010.

Flavor
Chocolate
Almond
Apple
Strawberry
Apricot
Cranberry
Banana
Cereal
Blueberry
Coconut

Source: Product Launch Analytics
L

2007
7.0%
3.8%
5.1%
3.5%
2.0%
2.5%
2.2%
1.5%
1.3%
1.8%

2010
7.5%
3.8%
3.4%
31%
2.5%
2.5%
24%
24%
2.3%

2.0%

Growth
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BUSINESS INSIGHTS

Tabelle25 - Anteil von Produktneueinfiilhrungen am Fruhstiickslebensmittelmarkt in 2007 und 2010,
nach Region [PRODUCT LAUNCH ANALYTICS; 2010]

Als Beispiel dient der ,Vitalicious'Vita Tops Muffin Tops“ in Dark chocolate

Pomegranate and Fudgy Butter chip Variation in den USA. Diese enthalten

Pflanzensterole, Antioxidantien und Vollkorn das den Ballaststoffgehalt erhoht.
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9.5.5. Veranderungen am Backwaren und Cerealienmarkt

9.5.5.1. Claims

Deutlich zu beobachten ist ein starker Anstieg der Handelsmarken (dreifacher
Anstieg Uber die letzten vier Jahre). Der niedrigere Preis ist die starkste Motivation
weg von der Marke hin zur Handelsmarke. Konsumenten verlangen auch gestindere
Produkte weshalb es zum Wachstum der zusatzstofffreien Produkte kam die nur
wenig verarbeitet wurden. Im Jahr 2010 betrug der Anteil des Claims ,high fiber*
6,4%. Ausfihrliches Zahlenmaterial zu den Top 20 Claims findet sich in Tabelle 26
[PRODUCT LAUNCH ANALYTICS, 2010].

Claims 2007 2008 2009 2010 Growth
Private label 3.0% 3.5% T7.0% 9.5% A
High fiber 6.7% 6.9% 6.5% 6.4% ¥
Natural 4.7% 4.8% 4.3% 5.3% A
No preservatives 3.5% 3.8% 3.6% 46% A
Organic 3.4% 4.1% 5.0% 45% A
No artificial color 23% 29% 3.0% 4.0% A
No gluten 1.8% 25% 24% 4.0% A
No trans-fat 4 2% 39% 4.4% 4.0% v
High vitamins 53% 5.3% 54% 3.9% v
Single serving 6.1% 5.0% 3.9% 3.6% ¥
No artificial flavor 1.9% 22% 21% 3.3% A
Vegetarian 2.8% 2.1% 3.0% 2.9% A
Kids 3.8% 32% 3.0% 2.4% v
Low fat 33% 32% 29% 23% v
Upscale 4 2% 51% 4.0% 2.3% v
High minerals 22% 26% 26% 1.9% v
No cholesteral 2.3% 2.0% 2.5% 1.8% ¥
Low calories 2.1% 2.1% 24% 1.8% v
No wheat 1.1% 1.2% 0.8% 1.8% A
High calcium 2.8% 2.3% 2.3% 1.6% v
Note: year end May 31, 2010.

Source: Product Launch Analytics BUSINESS INSIGHTS

Tabelle26 - Top 10 fur Werbezwecke verwendete Produkteigenschaften fir Neueinfiihrungen bei
Backwaren und Cerealien [PRODUCT LAUNCH ANALYTICS; 2010]

9.5.5.2. Geschmackliche Trends

Die in Tabelle 27 aufgelisteten 20 Geschmacker machen einen Anteil von 41,2% aller
Geschmacker aus die weltweit 2010 in der Produktentwicklung eingesetzt wurden.
Die restlichen 58,8% setzen sich aus anderen neuen ,flavour‘ zusammen.
Fruchtgeschmack gewinnt an Bedeutung da unter anderem Gesundheitskampagnen

die Bevolkerung dahingehend aufklaren mehr Frucht und Gemduse in ihre Erndhrung
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einzubauen. Apfelgeschmack lag 2007 bei 2,6% und 2010 bei 1,9% und liegt damit
an sechster Stelle.

Flavor 2007 2010 Growth
Chocolate 9.1% 9.6% A
Strawberry 31% 2.9% v
Vanilla 25% 2.4% v
Oat 25% 2.3% v
Almond 1.8% 2.1% A
Apple 26% 1.9% v
Honey 2.0% 1.9% v
Wheat 2.7% 1.7% v
Cookie 0.6% 1.6% A
Hazelnut 1.3% 1.6% A
Cream 1.7% 1.5% v
Raisin 1.5% 1.5% v
Cocoa 1.1% 1.4% A
Coconut 1.6% 1.4% v
Cinnamon 1.5% 1.3% v
Orange 14% 1.3% v
Milk chocolate 1.3% 1.3% -
Cheese 1.2% 1.3% A
Lemon 1.4% 1.2% v
Banana 1.1% 1.2% A
Note: year end May 31, 2010.

Source: Product Launch Analytics BUSINESS INSIGHTS

Tabelle27 - Top 20 Geschmacksrichtungen fir Produktneueinfihrungen [PRODUCT LAUNCH
ANALYTICS; 2010]

9.5.6. Haupttrends und Produktbeispiele

Der Reduktion von Fett, Salz und Zucker wird grof3e Bedeutung beigemessen. Daher
entstehen viele Produkte ohne Transfette, Lebensmittel die in Portionspackungen
angeboten werden und Lebensmittel die mit Nahrstoffen wie etwa Vollkorn
angereichert werden. Durch die Einfihrung der neuen Health Claims-Verordnung
greifen viele Unternehmen auf bereits bekannte Inhaltsstoffe zurlick. Dadurch sparen
sie Kosten flr die Entwicklung und Forschung neuer Health Claims. Die Produzenten
werden in Zukunft auch vermehrt Nieschensegmente bedienen. Hier steht die
Entwicklung weiterer Produkte fir Kinder, Lebensmittel fur Gesundheitsbewusste die
einen geringen Zucker- und Kaloriengehalt aufweisen oder glutenfreie Produkte, im
Vordergrund. Boxen sind der am meisten verwendete Verpackungstyp. Auch dinne
Schutzhillen werden als Verpackung verwendet. Plastik ist das am meisten

verwendete Material. Allerdings zeigt sich auch auf diesem Gebiet ein Umschwung
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hin zu recyclebarer, nachhaltiger Verpackung [PERCEPTION RESEARCH
SERVICES, 2012]. Wichtiger claim = ,natural®.
Vor allem mit diesen vier Trends wird sich die Lebensmittelindustrie in Zukunft
auseinandersetzen:

e Gesundheit und Wellness

e Handelsmarken

e Nachhaltigkeit

e Genuss

9.5.6.1. Gesundheit und Wellness

Produkte ohne Transfette, Lebensmittel die in Portionspackungen angeboten
werden, Zusatz erndahrungsphysiologische wertvoller Inhaltsstoffe wie Vollkorn etc.
werden vermehrt Einzug in die Welt der Backwaren und Cerealien finden. Auch
Probiotika sind bereits in einzelnen Erzeugnissen zu finden in welchen sie die
Verdauung fordern sollen. Vor allem auf dem amerikanischen und britischen Markt,
aber auch in Mitteleuropa sind sie keine Seltenheit mehr. Da sie allerdings
empfindlich gegenlber Hitze, Feuchtigkeit und Sauerstoff reagieren, lassen sie sich
nicht ohne Probleme verarbeiten. Schlecht eignen sie sich fir die Verarbeitung mit
Milch oder Schokoladefiillungen, als Getreidetopping oder Uberzug. Wie aus Kapitel
6 ,Backeigenschaften von Apfeltrester” ersichtlich, eignet sich Apfeltrester besser als
Zusatz in Backwaren. Durch seinen hohen Ballaststoffanteil ist er auch in der Lage
die Verdauung zu férdern und zu unterstitzen.

Als Niesche gelten zudem Produkte die fur Zoliakiepatienten erzeugt werden und
somit kein Gluten enthalten durfen. Aber auch Menschen ohne diese
Darmerkrankung greifen haufig aus Verdauungs-, Gewichtsmanagement-, und
Ernahrungsgrinden zu Zdliakieprodukten. Dubiose Diat-Gurus und Akteure der
Musik- und Filmszene promoten die ,glutenfreie Hollywood-Diat* zur
Gewichtsreduktion [PRIEBE; 2012]. Die Herstellung glutenfreier Produkte unterliegt
allerdings einer technologischen Herausforderung, da das Klebereiweil3 fir den
Backprozess notwendig ist. Gluten tragt zur Gasbildung im Backgut bei und sorgt fur
die Beibehaltung der Feuchtigkeit im Teig. Diese Schwierigkeiten im
Herstellungsprozess sorgen fir eine relativ kleine Produktpalette. Kapitel 8
,Marktanalyse“beschaftigt sich ausflhrlich mit Produkten und Herstellern dieser

Produktkategorie, Kapitel 6 mit den technologischen Mdéglichkeiten die Apfeltrester
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bietet. Typische Lebensmittel die in Wellness-Produkte integriert werden sind
Pflanzensterole, Palmol, Vollkorn, Gemuse und Frichte. Con Agra mills in Nebraska
erzeugt zum Beispiel Mehl fur die judische Bevdlkerung (Yoshon flour). Auch neu ist
ein Einsatz von Vollkornmehl und Premium-Mehlen in Produkten der Brot- und
Backwarenkategorie. Konsumenten tendieren zu handgefertigten Backwaren.
Daraus ergibt sich ein Interesse an verschiedenen Mehltypen und nachhaltigen
Backinhaltststoffen. Die Hersteller einiger Frihstickscerealien setzen vermehrt auf
den Einsatz verschiedener Frichte und auf hohe Anteile an Frichten um den
Gesundheits- und Wellnessaspekt des Produktes zu heben. Viele Konsumenten
verlangen nach Produkten die ihr Gewichtsmanagement unterstitzen. Einige
Produzenten haben ihren Kunden diesen Wunsch erfullt und Produkte entwickelt die
sattigend wirken sollen und in Portionen abgepackt sind. Dieser Trend entwickelt sich
weiter auf dem Backmarkt, obwohl viele Produkte nicht das halten was sie

versprechen.

9.5.6.2. Handelsmarken

In Abbildung 20 zeigt sich ein Anstieg der Handelsmarken von 11% (2007) auf 43,9%
(2010) bei allen neuen Produkteinfihrungen. Diese Entwicklung beruht vor allem
darauf, dass Konsumenten durch die Wirtschaftskrise nach billigen Produkten
verlangen. Die Hersteller der Handelsmarken verwenden fur ihre Produkte
hochwertigere Inhaltsstoffe und Verpackungen. Die Lebensmittelproduzenten werden
vermehrt exotische Lebensmittel verarbeiten und neue Geschmackskombinationen
auf den Markt bringen um den Winschen der Kunden zu entsprechen.
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Abbildung20 - Anteil von Handelsmarken an Produktneueinfihrungen von 2007-2010 [BUSINESS
INSIGHTS LTD; 2010]
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Ein Beispiel einer Gesund- und Wellnes Handelsmarke ist die Sans Gluten Tartines
Craquantes Riz et Mais aus Frankreich 2010. Hersteller ist Casino in
Zusammenarbeit mit der Franzosischen Organisation fur Zoliakie. Die Vermarktung
als glutenfreies Produkt wird zusétzlich durch die ,Glutenfrei-Ahre“ gekennzeichnet
(http://www.produits-casino.fr/casinobienpourvous/produit/tartine-craquante-sans-

gluten).

9.5.6.3. Nachhaltigkeit

Kunden legen mehr Wert auf Nachhaltigkeit und Herkunft der Lebensmittel die sie zu
sich nehmen. Wie Abbildung 21 zeigt haben darauf viele Aspekte einen Einfluss.
Unter anderem sollen die Verpackungen der Produkte recyclebar sein und der
Hersteller soll bei der Produktion seiner Waren einen geringen CO?-FufRabdruck
hinterlassen. Auch Regulationen und Kampagnen der Regierungen tragen zu einem
Umdenken in der BevoOlkerung bei. Vor allem in Asien herrscht Angst vor
Kontaminationen weshalb strengere Einfuhrbedingungen fur Lebensmittel im
Vergleich zu anderen Regionen durchgefiihrt werden. Zusatzlich wurde das
Vertrauen der asiatischen Bevolkerung, vor allem in China, in die eigene
Lebensmittelindustrie durch Lebensmittelskandale enorm gestért. Die Nachfrage
nach regionalen, biologischen Produkten deren Herkunft nachvollziehbar ist nimmt
deshalb stark zu [KNUSEL, J., 2012; FOCUS, 2011; FRITSCHE, 2012; YANG,
2012]. Durch Werbung die Herkunft der Ware hervorzuheben stellt zudem eine

Moglichkeit dar das Produkt von der Konkurrenz abzugrenzen.

Biodegradable/recyclable

Authentic Transparent / certified
Good for you

Exclusive

Gulit-free Natural/organic

Made with care

Souwrce Business Insght BUSINESS INSIGHTS

Abbildung21 - Nachhaltigkeit und Genuss verstarken die Werte Gesundheit und Exklusivitat
[BUSINESS INSIGHT LTD; 2010]
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9.5.6.4. Genuss
Lebensmittel werden immer haufiger als Statussymbol gehandelt. Konsumenten sind
gewillt fur Premiumprodukte mehr zu bezahlen. Daraus ergibt sich die Moglichkeit
das hergestellte Produkt als ,Luxusartikel® im Lebensmittelbereich zu vermarkten,
oder als ein Genussmittel dessen Kauf beim Kunden kein schlechtes Gewissen
hervorruft da es als nachhaltig aber nicht minder exklusiv beworben wird. Diese
Angebote erlauben es dem Konsumenten Waren zu erstehen, deren ethnische,
soziale und 6kologische Einfliisse klar nachweisbar sind (zB.: Fair Trade Produkte).
Um das schlechte Gewissen der Konsumenten zu reduzieren werden folgende
Aspekte beachtet:

e Gewichtsmanagement

e Gesundheitsaspekt

e Regionaler Saisonaler Faktor

e Vorliebe fur handgefertigte Produkte
Die Haupttrends im Genuss-Bereich zeigt Abbildung 22.

Ethnic and artisanal products, new flavors and formats

Traditional and luxurious products, ethically sound indulgence

Home baking ‘

’ Cupcakes, portioned treats,

flavor combinations

Guilt-free treats . . Online breakfast cereals

Source: Business Insights BUSINESS INSIGHTS

Abbildung22 - Haupttrends im Genusssegment [BUSINESS INSIGHT LTD; 2010]
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9.5.7. FUnf zuklnftige Haupttrends

e alternative SufRungsmittel: Neu auf dem Markt ist das pflanzliche
SuRungsmittel Stevia. Stevia wurde bereits vor genehmigter Einfuhrung auf
dem Lebensmittelmarkt viel diskutiert. Sein vom JECFA festgesetzter ADI-
Wert (Acceptable Daily Intake) liegt bei 0—-4mg/kg Korpergewicht.

e Vollkorn und gesltndere Inhaltsstoffe: Regierungsinitiativen und Programme
bewerben Vollkorn und gesunde Erndhrung und kléaren ihre Bevdlkerung Uber
ernahrungsphysiologische  positive  Wirkungen dieser auf. Dieses
Ernahrungsbewusstsein ist auch schon teilweise in der Bevélkerung
angekommen. Der Vorteil von Vollkorn als Inhaltsstoff liegt auch darin, dass er
die Textur und den Geschmack positiv beeinflusst und nicht nur das
Erndhrungsprofil der Produkte. Der Trend geht dahin nicht nur den
gesundheitlichen  Aspekt, sondern auch Geschmack und Textur
hervorzuheben.

e Genuss

e Uberschneidung mit anderen Produktkategorien: Wie bereits aus der
Kategorie der Michprodukte bekannt, werden auch in der Backwaren- und
Getreideproduktion vermehrt funktionelle Inhaltsstoffe wie etwa Probiotika und
Omega-3-Fettsauren Einzug finden.

e Herkunft/Ursprung [BUSINESS INSIGHTS LTD, 2010]

Mc Kinsey sieht unter anderem folgende Nachfragetrends als relevant fur die Zukunft
der Lebensmittelindustrie [KUPPER et al., 2011]:

Boom der Schwellenlander Okologie und Wellness
Demografischer Wandel Preissensible Kunden
Digitaler Konsum Umweltbewusstere Verbraucher

Aus diesem Kapitel wird ersichtlich, dass der Back- und Cerealienmarkt von klaren
Trends bestimmt wird denen es zu folgen gilt. Der Konsument, die Konsumentin von
heute hat klare Vorstellungen davon was er/sie von einem Produkt erwartet. Es zahlt
nicht nur der Geschmack. Ein Produkt muss einem bestimmten Gesamtkonzept

entsprechen und den Konsumenten physisch wie auch psychisch zu befriedigen.
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10. SCHLUSSBETRACHTUNG

Nach langer, intensiver Recherche und Auseinandersetzung mit getrocknetem
Apfeltrester sowie Apfelmehl und deren Potential zukinftig vermehrt in der
menschlichen Ernahrung eine Rolle zu spielen bin ich Uberzeugt, dass diese einen
wertvollen Beitrag zu einer gestinderen Ernahrung leisten kbnnen. Bevor Apfeltrester
jedoch in grofReren Mengen in der Lebensmittelindustrie Einsatz finden kann muss er
genauen Analysen unterzogen werden. Die Zusammensetzung von Apfeltrester zeigt
sich in betrachteten Analysen oft sehr unterschiedlich. Je nachdem ob Schale, Stiele
und Kerne enthalten sind oder vor der Trocknung eine Entpektinisierung stattfand
sind mehr oder weniger erndhrungsphysiologisch wertvolle Inhaltsstoffe enthalten.
Vor allem der Kohlenhydrat- und Ballaststoffgehalt sind davon betroffen. Die mir zur
Verfligung stehende Analyse des AGRANA Juice Tresters lasst leider Fragen
bezuglich einiger Inhaltsstoffe offen. Keine Angaben wurden zu Gluten und toxischen
Inhaltsstoffen wie Pestiziden oder Phloridzin gemacht. Auch waren genauere
Analysen der Ballaststoffkomponenten wiinschenswert gewesen.

Trotz bedeutender Unterschiede in der Apfeltresterzusammensetzung haben doch
alle recherchierten, analysierten Trester gemein, dass sie besonders reich an
Kohlenhydraten und Ballaststoffen sind. Losliche und unl6sliche Ballaststoffe sind
seit Jahrzehnten viel untersuchte Inhaltsstoffe. Es existieren unzahlige Studien zu
diversen Ballaststoffen und ihren potentiell gesundheitsférdernden Eigenschaften.
Die Studienlage zu Adipositas, Ballaststoffen und deren praventiven Eigenschaften
ist sehr umfassend. Auch zu Darmkrebs und Diabetes zeigt sich die aktuelle
Studienlage  sehr  ausfiuhrlich. Gerade weil zu Therapie diverser
ernahrungsassoziierter Erkrankungen noch keine Ubereinstimmende
Expertenmeinung existiert werden laufend neue Studien durchgefihrt. Zum Thema
der Pravention zeigt sich die aktuelle Studienlage jedoch relativ konform. Viele
Studien sagen ein geringeres Erkrankungsrisiko fur Adipositas, Diabetes, Darmkrebs
sowie Darmerkrankungen voraus wenn eine empfohlene Ballaststoffzufuhr von 30g/d
erfolgt. Leider wird die Empfehlung der DACH von einem Grof3teil der Bevélkerung
nicht erreicht. Apfeltrester und andere alternative Mehle mit hohem Ballaststoffgehalt
stellen dadurch eine gute Mdglichkeit dar die Ballaststoffzufuhr der Bevélkerung zu
steigern. Findet der Einsatz in der Backwaren- und Cerealienindustrie statt wird
Apfeltrester oft in Produkten mit hohem Zucker- und Fettgehalt zu finden sein. Um

diesen als ernahrungsphysiologisch wertvolle Komponente bewerben zu dirfen
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werden der Industrie durch die neue Health Claims Verordnung notwendige und
sinnvolle Grenzen gesetzt. Soll Apfeltrester beworben werden, muss der angestrebte
Claim zuerst eingereicht und bestéatigt werden. Fur die Nahrungsmittelindustrie
werden daher in Zukunft vermehrt Investitionen fir Forschung und Entwicklung nétig
werden.

Mit Ballaststoffen verhalt es sich wie mit anderen Inhaltstoffen: Es ist nicht
ausreichend sie als isolierte Nahrstoffe zuzufuhren da der menschliche Organismus
von vielen Wechselwirkungen aller im Lebensmittel enthaltenen Inhaltsstoffe
profitiert.

Bedenklich ist, dass viele in dieser Arbeit erwahnte, ernahrungsassoziierte
Erkrankungen lebensstilbedingt und dadurch auch oft selbst verschuldet sind. Die
Gesundheitssysteme der entwickelten Lander sind dadurch gezwungen viel Geld in
deren Behandlung zu investieren. Sinnvoller ware jedoch eine gezielte Investition in
Ern&hrungspréavention und Eigenverantwortung welche die Einstellung zu Erndhrung
und Lebensmitteln positiv verandern und dadurch das Ernahrungsverhalten

langfristig positiv beeinfllussen.
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11. ZUSAMMENFASSUNG

Als Nebenprodukt der Apfelsaftpressung fallen jahrlich tausende Tonnen Apfeltrester
an. Anwendung findet dieser aktuell vor allem zur Pektingewinnung und als
Futtermittel fur Vieh. Bedeutend fir seine Zusammensetzung sind zum einen die
Technologie der Saftgewinnung und zum Anderen die verwendeten Apfelsorten bzw.
welche Bestandteile des Apfels sich nach der Pressung im Trester befinden. Auch
zeigt die Art der Trestertrocknung Einfluss auf die Inhaltsstoffe. So betrug der
Pektinanteil nach durchgefihrter Trommeltrocknung 3,91% gegenuber der
Gefriertrocknung mit 6,09%. Fur diese Arbeit wurde der trommelgetrocknete
Apfeltrester der AGRANA Juice analysiert. Dieser Apfeltrester enthalt keine Schalen,
Kerne und Stiele. Wird der Apfel hingegen ungeschéalt verwendet befinden sich
héhere Anteile an unléslichen Zellwandpolysacchariden in der Trockensubstanz. Der
Ballaststoffgehalt setzt sich vor allem aus Cellulose, Hemicellulosen, Lignin und
Pektin zusammen. Zusatzlich sind l6sliche Restzucker, Proteine, Mineralstoffe und
Spurenelemente, Lignin und phenolische Verbindungen nennenwerste Bestandteile
von Trester. Wegen seiner wertvollen Inhaltsstoffe besteht die Mdglichkeit den
Trester gewinnbringender zu verarbeiten. AGRANA Juice will ihren Trester in
Mehlform auf den Markt bringen. Dieser zeigt sich rotlich-braun, schmeckt und riecht
leicht nach Apfel und ist pulvrig am Gaumen. Seine Verwendung bietet sich in
Backwaren und Cerealien an. Diese Produkgruppe umfasst Brot, Geback, Kuchen,
Cookies, Mdusliriegel, Cracker, und Fruhstickscerealien. Nur  wenige
Lebensmittelproduzenten verwenden bereits Apfelfasern und Apfelmehl zu geringen
Anteilen in lhren Produkten. Dies ist zum Einen dadurch bedingt, dass Apfeltrester
nicht wie handelsubliche Mehle verwendet werden kann da ihm Gluten als
Klebereiweild fehlt, zum Anderen ist Trester zur Verwendung in Backwaren in
grolReren Mengen noch wenig untersucht. Im Vergleich mit herkbmmlichen Mehlen
zeigen sich sowohl Vorteile wie auch Nachteile. Positiv zu erwdhnen sind sein
fruchtiger Geschmack, die naturliche Farbung sowie sein hoher Ballaststoffgehalt.
Nachteilig zeigt sich das Fehlen des Klebeeiweild Gluten. In vielen Studien gerieten
die erzeugten Backwaren dichter und fester. Der verwendete Teig benétigte mehr
Zeit um sich zu entwickeln. Auch wurden negative Einflisse auf Kruste und Textur
beobachtet. Gute Ergebnisse lassen sich in Produkten mit groberer Textur erzielen.
Fur Muffins und Cookies ist Trester als zusétzliche Mehlkomponente gut geeigent.

Begrenzt zeigt sich sein Einsatz in Brot- und Kuchenmischungen. Je nach
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Produktkategorie waren Backmischungen mit Mengen von 4%-20% Apfeltrester gut
geeignet. Es empfiehlt sich weitere Backversuche mit Apfeltrester durchzufiihren um
ideale Mischverhéltnisse zu ermitteln und zuklnftig hohere Anteile an Trester in
Backwaren einarbeiten zu kdnnen ohne Qualitat einzubif3en.

Das Fehlen von Gluten bietet jedoch auch Vorteile. Apfeltrester stellt dadurch einen
potentiellen Inhaltsstoff fir Zoliakieprodukte dar. Er kann als gute Ballaststoffquelle
und Farbkomponente dienen da Zdliakiemehle oft sehr hell und ballaststoffarm sind.
Es spricht auch nichts dagegen Apfeltrestermehl in reiner Mehlform oder
Backmischungen auf dem Markt anzubieten und dadurch Privathaushalten die
Maoglichkeit zu bieten mit diesem Produkt zu arbeiten. Es sind bereits Mehle aus
Edelmandel, Kichererbsen, Kokos, Hanf etc. im Handel erhaltlich. Die durchgefiihrte
Marktanalyse ergab, dass Interesse der Lebensmittelindustrie an diesem Inhaltsstoff
besteht. Fir diese stellt der ballaststoffreiche Trester eine gute Méglichkeit dar ihre
Erzeugnisse ernahrungsphysiologisch aufzuwerten. Generell befindet sich der
Backwaren und Cerealienmarkt weiterhin im Wachstum. Starke Entwicklungen sind
vor allem im asiatischen Raum zu beobachten da hier vermehrt Lebensweisen der
westlichen Welt angenommen werden. In den USA und Europa stellt der Backwaren-
und Cerealienmarkt einen gesattigten Markt dar, allerdings ist auch hier mit keinen
UmsatzeinbuBen zu rechnen da Backwaren wund Cerealien zu den
Hauptnahrungsmitteln zahlen. Fir die Lebensmittelindustrie gilt es allerdings
innovativ zu bleiben und immer wieder neue Produkte auf den Markt zu bringen. Als
zukunftige Trends und Entwicklungen gelten vermehrter Einsatz alternativer
SuRungsmittel sowie von Vollkorn und gesinderer Inhaltsstoffe. Preissensible und
umweltbewusstere Verbraucher legen Wert auf Produkte mit Genussfaktor, Herkunft-
und Ursprungsbezeichnungen, Okologische Produktion und Wellnessprodukte. Auch
ist ein Boom der Schwellenlander, demografischer Wandel, vermehrter digitaler
Konsum sowie eine Modernisierung und Konzentration des Handels zu beobachten.
Durch die neue Health Claims Verordnung (HCV) gilt es allerdings eine Viehlzahl an
gesetzlichen Vorschriften zu beachten. So wurden Nahrwertprofile erarbeitet die es
nicht erlauben ernahrungsphysiologisch bedenkliche Lebensmittel mit hohem Zucker-
und Fettgehalt als ,gesund“ zu bewerben. In der Kategorie der Backwaren und
Cerealien ist diesbezlglich besondere Vorsicht geboten. Ein Health Claim darf nur
nach Bestatigung der zustandigen Stellen verwendet werden. Die Bezeichnung

,hoher Ballaststoffgehalt darf fir das reine Apfeltrestermehl von AGRANA juice
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angewendet werden da der geforderte Gehalt von 6g Ballaststoff pro 100g Mehl
erreicht wird.

Ballaststoffe ~sind seit Jahrzehnten gut untersuchte Inhaltsstoffe der
Lebensmittelforschung. Allerdings lassen sich in vielen Bereichen nach wie vor keine
klaren und eindeutigen Aussagen zu Praventions- und Therapiepotential treffen.
Eindeutig zeigt sich die Studienlage in Bezug zur Adipositaspravention. Ballaststoffe
sorgen durch ihr hohes Wasserbindungs- und Quellvermégen fur ein hdheres
Stuhlvolumen und dadurch fir eine langere Sattigung und eine folglich geringere
Gesamtenergiezufuhr. Klare Aussagen wurden dazu getatigt, dass durch
Ballaststoffe das Sattigungsgefihl kurzfristig gesteigert wird und das Hungergefinhl
abnimmt. Es sollten allerdings noch Langzeitstudien folgen um diesen praventiven
Effekt auch Uber langer Perioden bestatigen zu kénnen.

In Bezug auf Diabetes sind Ballaststoffe nach wie vor viel in Diskussion. Bestétigt ist
ein langsamerer Blutzuckeranstieg nach Konsum ballaststoffreicher Lebensmittel.
Auch zeigte sich eine Verbesserung des Nuchternblutzuckers und HbAlc-Wertes
wenn eine Erhéhung der Ballaststoffzufuhr bei Patienten mit Diabetes mellitus Typ 2
durchgefiihrt wurde. Vor allem l6sliche Ballaststoffe kénnen zur glykdmischen
Kontrolle bei Diabetes Mellitus beitragen. Zudem kann nachhaltige
Ballaststoffeinnahme die Glucosetoleranz nicht insulinabhangiger Diabetiker
verbessern. Viele Erkenntnisse aus prospektiven Kohortenstudien gelten allerdings
als zu schwach, um definitve Aussagen uber die Wirksamkeit praventiver Effekte von
Vollkornlebensmitteln auf die Entwicklung von Diabetes Typ 2 treffen zu kdnnen.

Ein hoher Ballaststoffkonsum wird zur Pravention von Darmerkrankungen und
Colonkrebs empfohlen. Durch Verénderungen der Stuhlkonsistenz, Erleichterung des
Stuhlganges, Vergrol3erung des Darminhalts, Stimulation des intestinalen
bakteriellen Wachstums, Bindung von Toxinen und Gallensalzen sowie Anregung der
Darmperistaltik sorgen Ballaststoffe fir eine funktionierende Verdauung und ein
gesundes Darmsystem. Zu Darmkrebs und Ballaststoffen existieren viele Studien.
Jedoch zeigt sich ein praventiver und therapeutischer Ansatz eindeutiger flr
Lebensmittel und weniger fur isolierte Stoffe in der Erndhrung.

Um das praventive Potential von Ballaststoffen jedoch voll ausschépfen zu kénnen ist
eine Zufuhr von 30g/d empfehlenswert. Diese Menge wird allerdings nur selten

erreicht. Eine regelmalRige Zufuhr von Trester bietet neben einer Steigerung der
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Ballaststoffzufuhr auch eine gute Mdglichkeit Mineralstoffe und Spurenelemte wie
Eisen, Natrium, Kalium, Magnesium etc. aufzunehmen.

Apfeltrester als Nebenprodukt der Apfelsaftindustrie verfugt Gber grof3es Potential
zukunftig vermehrt als Lebensmittelzusatzstoff in Backwaren eingesetzt zu werden
um damit ernahrungsphysiologisch wertgesteigerte Produkte zu erzeugen. Fir die
Industrie bedeutet dies eine zusatzliche Produktniesche, da auch das Nebenprodukt
der Saftpressung verarbeitet werden kann. Es sind allerdings weitere Versuche und
Untersuchungen notwendig um die negativen Auswirkungen des Apfeltresters auf die
Backqualitat auszugleichen, damit in Zukunft ein hdherer Anteil in die Mixtur
eingearbeitet werden kann. Einen weiterern essentiellen Schritt stellt die Erforschung
der Wirkungsweise von Trester an Menschen dar. Erst nach erfolgreicher und
positiver Klarung dieser Frage ist eine Einarbeitung von Apfeltrester in gréReren

Mengen in Lebensmittel vertretbar.
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