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Milchmatrix: Kase

Kernpunkte

e Die Kasematrix beschreibt die einzigartige Struktur des Kases, seine Bestandteile und ihre
Wechselwirkungen und zu welchen potenziellen gesundheitlichen Auswirkungen es beim
Verzehr kommt.

e Trotz seines Gehalts an gesattigten Fettsduren und Natrium hat Kése unerwartet neutrale bis
vorteilhafte Auswirkungen auf kardiometabolische Gesundheitsergebnisse gezeigt.

e Kase schitzt trotz seines Natriumgehalts nachweislich die BlutgefdaBe und wird mit positiven
Auswirkungen auf den Blutdruck in Verbindung gebracht.

e Mit der Weiterentwicklung der nationalen Ernahrungsrichtlinien verlagert sich der Schwerpunkt
von Empfehlungen fir die Nahrungsaufnahme, die ausschlieBlich auf den vorhergesagten
Wirkungen einzelner Néhrstoffe beruhen, zu einem ganzheitlicheren Ansatz.

Zusammenfassung der Factsheet-Reihe

Heutzutage konzentriert sich die Ernahrungsforschung auf die ganzheitliche Wirkung von Vollwertkost
auf die Gesundheit. Dazu gehort die Erkenntnis, dass die Wirkung eines Lebensmittels durch die
Interaktion seiner Bestandteile und seiner Struktur bestimmt wird und ber die Summe der einzelnen
Néahrstoffe hinausgeht (d. h. der Effekt der Lebensmittelmatrix). Dieses Factsheet befasst sich mit den
neuen Forschungsergebnissen zur Milchmatrix, die die derzeitigen Erndhrungs- und
Gesundheitsperspektiven neugestalten. Molkereiprodukte haben verschiedene Matrizen, die zu
unterschiedlichen Matrixeffekten fuihren.

Was ist die Kasematrix?

Die Kasematrix beschreibt die einzigartige Struktur des Kases, seine Nahrstoff- und Nicht-Nahrstoff-
Komponenten und wie sie zusammenwirken (Feeney et al.,, 2021; International Dairy Federation, 2023).
Die hochwertigen Proteine im Kase bilden feste Netzwerke, wahrend Fette, Mineralien (z.B. Kalzium,
Phosphor, Magnesium), Vitamine, Bakterien und Peptide eingestreut sind. Die Milchlipide sind Teil der
Milchfettklgelchen, die von einer dreischichtigen Struktur, der Milchfettkiigelchenmembran (MFGM),
umgeben sind, die viele bioaktive Komponenten enthélt (Lopez et al., 2015). Das Zusammenspiel dieser
Elemente pragt die Struktur des Kases und wird durch Faktoren wie den K&seherstellungsprozess
beeinflusst (Fox et al., 1996). Daher weisen verschiedene Ké&sesorten unterschiedliche strukturelle
Strukturen und Texturen auf.

Dieses Dokument ist eine Ubersetzung des IDF-Factsheets N° 34/2023 vom Verband der deutschen
Milchwirtschaft e.V. Nur die englische Originalversion wurde von der IDF genehmigt.
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Bei der Kaseherstellung wird der groBte Teil der Laktose aus der Milch durch Milchsdurebakterien in
Milchsdure umgewandelt, wodurch der gereifte Kase laktosearm oder -frei wird (Gille et al. 2018).
Darliber hinaus hdngt der Gehalt an anderen Néhrstoffen wie Kalzium vom Gerinnungsprozess der Milch
wahrend der Kdseherstellung ab (Lucey & Fox, 1993).

Daher wirken sich mehrere Faktoren auf die Kdsematrix verschiedener Kasesorten aus, was sich wiederum
erheblich auf die Nahrstoffverdauung, die Absorption und die potenziellen gesundheitlichen
Auswirkungen des Verzehrs von Kase auswirkt.

Gesundheitliche Auswirkungen der Kdasematrix

Kése hat in der Vergangenheit aufgrund seines hohen Gehalts an Fett - insbesondere an geséttigten
Fettsauren - und Natrium einen negativen Ruf gehabt. Daher wurde der Kasekonsum in Bezug auf das
kardiometabolische Risiko negativ dargestellt. Konsistente Forschungsarbeiten, die umfangreiche
prospektive/beobachtende Studien und umfassende Meta-Analysen umfassen, stellen jedoch die
herkdmmliche Annahme in Frage, dass Vollmilchprodukte, einschlieBlich Kase, negative Auswirkungen
auf die Gesundheit haben. Entgegen den Erwartungen gibt es Hinweise darauf, dass sich Kase
entweder neutral verhalt oder sogar vor kardiometabolischen Erkrankungen und damit verbundenen
Risikofaktoren schiitzen kann.

Kardiometabolische Gesundheit

Die neuesten wissenschaftlichen Erkenntnisse, die auf systematischen Ubersichten und Meta-Analysen
prospektiver Kohortenstudien beruhen, zeigen neutrale oder positive Assoziationen zwischen Kase und
kardiovaskularen (CV) und metabolischen Gesundheitsergebnissen (siehe Tabelle 1) (Chen et al., 2021;
Feng et al., 2022; Jakobsen et al.,, 2021; Soedamah-Muthu & De Goede, 2018). Diese Ergebnisse
wurden durch eine aktuelle Ubersichtsarbeit und eine aktualisierte Meta-Analyse prospektiver Studien
bestatigt (Zhang et al., 2023). Die Autoren stellten fest, dass der Kdsekonsum mit der Gesamtmortalitat,
der kardiovaskularen Mortalitat, der kardiovaskularen Erkrankung, der koronaren Herzkrankheit (KHK)
und dem Schlaganfall in umgekehrtem Zusammenhang steht, wobei die Qualitat der Evidenz méaBig
war.

Randomisierte kontrollierte Studien zeigen Ubereinstimmend, dass der Verzehr der gleichen Menge an
gesattigten Fetten in Form von Kése im Vergleich zu Butter positive Auswirkungen auf die Blutfette hat
und im Allgemeinen das Low-Density-Lipoprotein (LDL)-Cholesterin senkt (de Goede et al., 2015;
Hjerpsted et al,, 2011; Tholstrup et al., 2004). In einer randomisierten kontrollierten Studie, die Uber
einen Zeitraum von 6 Wochen mit einer Gruppe tbergewichtiger Mdnner und Frauen durchgefihrt
wurde, wurde festgestellt, dass dieser Effekt eher durch die Kdsematrix als durch einzelne Nahrstoffe
(Kalzium, Kaseinproteine) verursacht wird (Feeney et al.,, 2018). Das Milchfett wurde in drei
verschiedenen Formaten konsumiert: (1) als vollfetter Cheddar-Kése, (2) als Kombination aus
fettreduziertem Cheddar-Kase und Butter und (3) als Mischung aus Kalziumkaseinatpulver, Butter und
einem Kalziumzusatz. Nach der Intervention wurde eine schrittweise Senkung des Gesamtcholesterins
und des LDL-Cholesterins in Abhangigkeit von der Matrix beobachtet, wobei die starkste Senkung
beim Verzehr von Vollfett-Cheddar-Kase beobachtet wurde.
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K&sekonsum kann auch mit einem geringeren Risiko flr Pradiabetes (Slurink et al., 2023) und einem
Schutz vor Typ-2-Diabetes (T2D) in Verbindung gebracht werden (Mozaffarian, 2019).

Eine groBe Metaanalyse, in der die Ergebnisse von 16 prospektiven Kohortenstudien an Erwachsenen
zusammengefasst wurden, ergab, dass hohere Werte von Milchfettsaure-Biomarkern (15:0, 17:0 und

t16:1n-7), die stellvertretend fiir den Verzehr von Milchfett stehen, mit einem geringeren T2D-Risiko

verbunden sind (Imamura et al., 2018).

Im Allgemeinen wird eine hohe Natriumaufnahme mit Beeintrachtigungen der Gefalfunktion,
einschlieBlich der endothelabhédngigen Dilatation (EDD), in Verbindung gebracht. Dennoch deuten
Ergebnisse aus epidemiologischen Studien darauf hin, dass der Verzehr von Kése das Blutdruckrisiko
senkt (Giosue et al., 2022). Kirrzlich wurde in einer randomisierten klinischen Studie die EDD bei
folgenden Behandlungen getestet: 1) wenig Natrium (1500 mg/Tag) und keine Milchprodukte; 2)
wenig Natrium und viel Kase (170 g/Tag); 3) viel Natrium (5500 mg/Tag) und keine Milchprodukte;
oder 4) viel Natrium und viel Kase (Alba et al., 2020). Die Autoren zeigten, dass Kase selbst bei einer
natriumreichen Erndhrung dazu beitragt, die EDD zu erhalten, indem er die Belastung durch
Superoxidradikale in den GefaBen verringert, weil er potenziell bioaktive Komponenten mit
antioxidativen Eigenschaften liefert. In 8hnlicher Weise wurde in einer anderen klinischen Studie
festgestellt, dass Kadsekonsum vor natriumbedingten Beeintrachtigungen der Gefal3funktion schitzt
(Stanhewicz et al., 2016).

Es gibt viele mdgliche Mechanismen, durch die sich die biologischen Wirkungen von Kase von dem
unterscheiden, was man aufgrund seines Gehalts an gesattigten Fetten und Natrium erwarten wirde
(Torres-Gonzalez & Rice Bradley, 2023). Dazu gehdren eine verringerte Fettverdauung aufgrund der
physikalischen Struktur des Késes (z. B. Harte, Kohéasion des Kases, die sich auf die Fettverdauung
auswirken kann), das Vorhandensein von Kalzium und Fettsduren, die unlosliche Seifen bilden, die die
fakale Fettausscheidung verbessern, polare Lipide in der MFGM, die sich auf die postprandialen
Blutfettwerte auswirken kénnen, und das Vorhandensein von Milchsaurebakterien und anderen
bioaktiven Stoffen, die weiter zur kardiometabolischen Schutzfunktion von Kase beitragen kénnen
(Timon et al., 2020).
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Tabelle 1: Kasekonsum und kardiometabolische Gesundheitsergebnisse in einer Dosis-Wirkungs-
Meta-Analyse von Kohortenstudien.

Coronary .

Study Stroke T).lpe . heart Hypertension Overwe.lght

Diabetes " or obesity

disease

(Zhang et al., : :

2023) Beneficial Neutral Beneficial Neutral

eligetial. Neutral Neutral Neutral

(2022)

Chen et al.

(2021) Neutral Neutral Neutral

Jakobsen et .

al. 2021) Neutral Beneficial

Soedamah-

Muthu and

S Neutral Neutral Neutral

(2018)

.Beneficial” bezieht sich auf ein statistisch signifikant verringertes Risiko. Neutral bedeutet, dass es keine
statistisch signifikante Auswirkung gibt - weder glinstig noch schédlich. Graue Zellen bedeuten, dass der
Parameter nicht bewertet wurde.

Gesundheit der Knochen und des Bewegungsapparats

Mehrere Studien haben gezeigt, dass der Verzehr von Kase nicht nur wichtig fiir die Gesundheit der
Knochen ist (Geiker et al., 2020), sondern auch fir die Vorbeugung von Arthrose (Denissen et al., 2019)
und fur die Huftfestigkeit (verringertes Frakturrisiko) (Feskanich et al., 2018). Bian et al. (2018) zeigten,
dass der Konsum von fermentierten Produkten, einschlieBlich Kase, nicht aber Gesamtmilchprodukte
und Sahne, in Kohortenstudien mit einem geringeren Risiko fir Huftfrakturen verbunden ist.
Fermentierten Milchprodukten wird haufig nachgesagt, dass sie die Aufnahme von Néhrstoffen
verbessern, die nachweislich Vorteile fiir die Knochengesundheit haben (Biver et al., 2018). Dies kénnte
auf den bakteriellen Gehalt einiger Kasesorten und deren positive Wirkung auf das Darmmikrobiom und
die Darmentziindung zurlckzufiihren sein, was zu einer Hemmung der Knochenresorption und der
Stimulierung der Knochenbildung fiihrt (Geiker et al., 2020). Auch Vitamin K2, das in einigen Kasesorten
enthalten ist, wird mit gesundheitlichen Vorteilen in Verbindung gebracht (Lundberg et al, 2022).
Hidayat et al. (2020) zeigten jedoch ein geringeres Risiko fur Huftfrakturen bei hdherem Joghurtkonsum,
nicht aber bei Kése. Die Autoren vermuten, dass die Auswirkungen auf die Knochengesundheit je nach
Kasesorte unterschiedlich sein kdnnten. In der Tat zeigten Frischkéase, "Petit-suisse”-Kése und Quark eine
bessere Wirksamkeit bei der Verringerung des Risikos von Knochenschwund im Vergleich zu gereiftem
Kase (Biver et al., 2018).

Eine kirzlich durchgefiihrte Studie zeigte, dass der Verzehr von Cheddar-Kése zu einem langsameren,
aber nachhaltigeren Auftreten von verzweigtkettigen Aminosduren im Blutkreislauf wahrend des
postprandialen Zeitraums fuhrt, der seinen Héhepunkt bei ~120 Minuten erreicht, jedoch mit einem

4
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niedrigeren glykamischen Profil im Vergleich zu einer isonitrogenen Menge Milch. Sowohl Milch als auch
K&se stimulierten ein anaboles Muskelaufbauprogramm, das mit der mTORC1-Signalisierung verbunden
war, die bei Milch deutlicher, bei Kase jedoch nachhaltiger war (de Hart et al., 2021).

Andere gesundheitliche Auswirkungen

Kasekonsum wurde nicht mit einem erhdhten Risiko fur die Entwicklung von Darmkrebs in Verbindung
gebracht (Alegria-Lertxundi et al., 2022; Barrubés et al.,, 2018; Jin et al., 2020).

Darliber hinaus wird der Kasekonsum mit einer glinstigen Zahngesundheit in Verbindung gebracht
(Shkembi & Huppertz, 2023). Einer der vermuteten Mechanismen ist die Stimulierung des Speichelflusses
und die anschlieBende puffernde Wirkung der Speichelverbindungen, wodurch Plaquesduren
neutralisiert werden. Ein weiterer Aspekt ist die Hemmung von Plaquebakterien, wodurch die
Bakterienbelastung und damit die Sdureproduktion verringert wird. SchlieBlich gibt Kase groBe Mengen
an Kalzium und anorganischem Phosphat an den Zahnbelag ab, was die Demineralisierung verringert
und die Remineralisierung fordert. All diese Mechanismen kénnen zur Zahngesundheit beitragen und
sind ein Beispiel fur die Vielseitigkeit der Kdsematrix.

Schlussfolgerungen

Kase ist der beste Beweis dafiir, dass die gesundheitlichen Auswirkungen allein Uber die Nahrstoffe
hinausgehen. Sein Verzehr ist trotz des Gehalts an gesattigten Fettsauren und Natrium nicht mit der weit
verbreiteten Annahme verbunden, dass er sich negativ auf die menschliche Gesundheit auswirkt. Die
wachsende Zahl wissenschaftlicher Belege fiir die neutralen oder positiven Auswirkungen von Kése und
die potenzielle Rolle seiner komplexen Matrix sprechen dafir, Kase als wichtigen Nahrstofflieferanten in
eine gesunde Erndhrung aufzunehmen. Dies ist besonders wichtig, da sich die nationalen
Erndhrungsrichtlinien davon abwenden, die Nahrungsaufnahme ausschlieBlich auf der Grundlage der
vorhergesagten Wirkungen isolierter Nahrstoffe zu empfehlen, unabhangig davon, ob diese vorteilhaft
(z. B. Kalzium, EiweiB) oder potenziell schadlich (z. B. gesattigte Fette, Natrium) sind.
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