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Cirka hälften av muskelmas-

san och muskelstyrkan förloras 

mellan tidig medelålder och 

sent åldrande. Upp till var 

tredje 60-åring är sarkopen, 

det vill säga har drabbats av 

muskelförlust. Ökat proteinin-

tag och intag av proteinkällor 

med mycket essentiella amino-

syror kan bidra till att mot-

verka denna muskelförlust. 
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arkopeni betecknar den 
muskelförlust som särskilt 
drabbar äldre och är en 
bidragande faktor till vad 

som på engelska kallas ”frailty”, som 
i avsaknad av bättre kan översättas 
till ”bräcklighet” på svenska. Linda 
Fried har föreslagit fem kriterier 
för bräcklighet: viktförlust, uttrött-
barhet, svaghet, långsamhet och 
låg fysisk aktivitet (1). Uppfyller 
man tre eller fler kriterier är man 
bräcklig. Sarkopeni och bräcklighet 
är riskfaktorer för sjuklighet och 
funktionsnedsättning. 

I en hälsoekonomisk studie beräkna-
des för några år sedan den direkta häl-
sokostnaden i USA för sarkopeni till 
18,5 miljarder dollar. En tioprocentig 
minskning av förekomsten av sarko-
peni beräknades ha en besparingsef-
fekt på drygt 1 miljard dollar per år. 

Proteinintag viktigt 
De bakomliggande sjukdomsalst-
rande mekanismerna vid sarkopeni 
och bräcklighet är komplexa, men ett 
lågt proteinintag är en viktig faktor. 
Ju högre proteinintag, desto mindre 
muskelförlust (2), vilket professor 
Elena Volpi, University of Texas 
Medical Bransch, Galvestone, Texas, 
belyste i sitt föredrag vid den nord-
iska nutritionskonferensen. Data talar 
för att det rekommenderade protein-
intaget är otillräckligt för att skydda 
mot muskelförlust hos äldre. 

I en studie såg man att 0,8 g 
protein/kg kroppsvikt och dag hos 
tio individer, med genomsnittsålder 
på 63 år, i drygt tre månader ledde 
till förlust av lårmuskel. Mängden 
förlorad muskelvävnad korrelerade 
med kväveutsöndringen i urinen, 
och därmed med proteinintaget (3). 
Äldres muskelceller är känsligare för 
otillräckligt med protein än yngres 
muskelceller, bland annat på grund av 
att äldre är mer insulinresistenta än 
yngre. Insulin är ett viktigt hormon för 
proteinsyntesen. Insulinresistens kan 
överkommas antingen genom fysisk 
aktivitet eller genom att öka intaget  
av essentiella aminosyror. 

Proteinkvalitet avgörande
Proteinkvaliteten bestäms av mäng-
den essentiella aminosyror (EAA) 

i proteinkällan. För proteinsyntes 
(muskelsyntes) är proteinets kvalitet 
viktigare än mängden, vilket Volpi 
illustrerade genom att visa resultat från 
en jämförelse mellan tillförsel av 15 
gram vassleprotein, 113 gram nötkött 
(motsvarande cirka 23 g protein) och 
15 gram rena EAA. Vassleprotein är ett 
högkvalitativt protein som innehåller 
cirka 50 procent EAA. Protein i nöt-
kött innehåller något lägre andel EAA, 
nämligen 43 procent. Som förväntat 
fann man att proteinsyntesen ökade i 
proportion till mängden tillförda EAA; 
25 procent för vassle (7 gram EAA), 
50 procent för nötkött (10 gram EAA) 
och 75 procent för rena EAA.  

Vassleprotein, som är mer snabb-
lösligt, har bättre anabol effekt än 
till exempel kasein, som löser sig 
långsammare. Bland de essentiella 
aminosyrorna är leucin den aminosyra 
som har den bästa proteinsyntesstimu-
lerande effekten (4). 

Mer inte alltid bättre
Inte bara kvaliteten på proteinintaget 
utan även måltidsmönstret och protei-
nets löslighet är viktiga för muskelupp-
byggnaden. Enstaka rejäla proteinintag 
är bättre än att ”småäta” proteiner (5). 
Volpi visade också resultat från en 
nyligen avslutad tremånadersstudie där 
man funnit ett dos-responsmönster för 
förhållandet mellan dagligt intag av 7,5 

Lågt proteinintag ger minskad 
muskelmassa 
hos äldre
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respektive 15 gram EAA och prote-
insyntes och muskelmassa hos äldre 
individer. ”Mer är bättre” gäller dock 
troligen endast upp till en viss gräns.  
I en annan studie har man till exempel 
inte noterat skillnad i proteinsyntesen 
vid jämförelse mellan 340 g nötkött 
med 113 g nötkött. 

Fysisk aktivitet
Det största hotet mot den äldres mus-
kelmassa är den minskade fysiska akti-
viteten som ofta följer med åldrandet 
i en ond cirkel. Inte nog med att äldre 
rör sig mindre och oftare hamnar i 
sängläge med total orörlighet på grund 
av sjukdom, den äldres muskel är 
också mer känslig för inaktivitet och 
förlorar mer cellmassa än vad yngre 
individer gör vid motsvarande stillhet. 

Ett sätt att motverka den sänglä-
gesutlösta muskelkatabolismen är att 
tillföra EAA (6). Man ska givetvis inte 
glömma att det bästa för att behålla 
muskulaturen i god trim på ålderns 
höst är att styrketräna, men det var 
inte det Volpis föredrag handlade om. 

Sammanfattningsvis behöver äldre 
ett högre proteinintag än yngre på 
grund av ökad insulinresistens och 
lägre anabol reaktion på en given 
mängd aminosyror. Äldre individers 
muskelmassa och muskelstyrka kan 
skyddas om man ökar proteininta-
get och använder proteinkällor med 
mycket essentiella aminosyror, sär- 
skilt leucin. ••
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