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Jung bleiben mit Omega-3-Fettsäuren

Autor: Volker Schmiedel

ZUSAMMENFASSUNG

Stille Entzündung ist ein Risikofaktor für das Altern. Alle Faktoren, die 
dazu beitragen, Entzündungen zu reduzieren, sollten daher auch den 
Alterungsprozess verlangsamen können. Medikamente wie Kortison 
oder NSAR kommen wegen zahlreicher Nebenwirkungen allerdings 
nicht in Frage. Die antiinflammatorische Wirkung von Omega-3-Fett-
säuren ist seit langer Zeit bekannt. Gibt es auch Nachweise, dass Al-
tersbeschwerden wie Demenz, Sarkopenie oder Hautalterung durch 
Omega-3-Fettsäuren aufgehalten werden können? Der Artikel gibt eine 
Übersicht über die wichtigsten Studien.
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ABSTR ACT

Silent inflammation is a risk factor for aging. Therefore, all factors con-
tributing to the reduction of inflammations should also be able to slow 
down the aging process. However, drugs such as cortisone or NSAIDs 
are out of the question because of numerous side effects. The anti-
inflammatory effect of omega-3 fatty acids has been known for a long 
time. Is there also proof, that complaints of old age such as dementia, 
sarcopenia or skin aging can be stopped by omega-3 fatty acids? The 
article provides an overview of the most important studies.
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Silent Inflammation –  
die stille Gefahr für das Altern

„Das Alter ist ein kaltes Fieber,
im Frost von grillenhafter Not.
Hat einer dreißig Jahr vorüber,
so ist er schon so gut wie tot.
Das Beste wär’s, ihn zeitig totzuschlagen.“

So lässt der große Dichter und Naturwissenschaftler Goe-
the seinen Bakkalaureus im Faust sprechen. Stille Ent-
zündung ist tatsächlich so etwas wie „kaltes Fieber“. Eine 
Übersicht über Inflammageing – den Zusammenhang zwi-
schen Altern und Entzündung – gibt ein aktuelles Review 
[3] (▶Abb. 1).

Laut einer Studie ist eine erhöhte Pulswellengeschwindig-
keit eindeutig mit stiller Entzündung assoziiert [7]. Diese 
wird als Maß für die Steifheit, also die fehlende Elastizität, 
von Gefäßen angesehen. Damit ist sie allgemein als Hin-
weis für den Grad der Gefäßalterung akzeptiert. Je höher 
die Pulswellengeschwindigkeit, umso steifer das Gefäß.

Für eine Studie erstellten Wissenschaftler bei 20 337 Er-
wachsenen ohne akute Entzündungszeichen einen Score 
für stille Entzündungen. Als Biomarker flossen darin ein: 
CRP-Wert, Leukozytenwert sowie der Quotient aus Gra-
nulozyten- und Lymphozytenwert. In 7,6 Jahren kam es 
zu 837 Todesfällen. Das höchste Quartil des Entzündungs-
scores wies eine um 44 % höhere Gesamtsterblichkeit im 
Vergleich zum niedrigsten Quartil auf. Bei Patienten mit 
Diabetes mellitus Typ II kam es unter denen mit höheren 
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Entzündungsmarkern sogar fast zu einer Verdreifachung 
(HR = 2,90) des Sterberisikos. Bei Patienten mit Korona-
rer Herzerkrankung (KHK) war das Sterberisiko mehr als 
verdoppelt (HR = 2,48). Stille Entzündungen erwiesen sich 
damit als signifikanter unabhängiger Risikofaktor für die 
Gesamtsterblichkeit, besonders bei Risikopersonen [1].

Ein Telomer (griechisch für Endteil) ist eine Nukleotidse-
quenz am Ende von Chromosomen. Die Telomerenlänge 
spiegelt das biologische Alter wider. Bei 324 im Jahre 1953 
geborenen Versuchspersonen wurden Telomerenlänge, 
Entzündungsmarker und psychosoziale Ereignisse gemes-
sen. Die Telomeren waren umso kürzer, je mehr Stresser-
eignisse es in der Kindheit gegeben hatte und je höher die 
Entzündungswerte lagen [11].

Tierversuche
In einer Studie erhielten Mäuse 3 Monate lang ein Kon-
trollöl, DHA, eine Mischung aus DHA/DPA (DPA ist eine In-
termediärsubstanz zwischen EPA und DHA) oder DHA/AA 
(Arachidonsäure). Danach wurden im Gehirn der Mäuse 
Amyloid-β 40 und Amyloid-β 42, die als Marker für Demenz 
gelten, gemessen. Während die Kontrollgruppe doppelt so 
hohe Amyloidwerte aufwiesen, lagen alle drei DHA-Grup-
pen nahezu auf gleichem Niveau. Nach 6 Monaten war 
das Niveau der Kontrollgruppe weiter angestiegen und lag 
immer noch doppelt so hoch, wie das Niveau der Gruppen 
mit DHA oder DHA/DPA (den Omega-3-Gruppen), wäh-

rend die DHA/AA-Gruppe sich der Kontrollgruppe ange-
glichen hatte [6] (▶Abb. 2). Ließe sich dieser Tierversuch 
auf den Menschen übertragen, würde das bedeuten, dass 
DHA das Ansteigen von Amyloiden im Alter verzögert. Die-
ser Effekt würde sich aber nur nachweisen lassen, wenn 
gleichzeitig keine großen Mengen AA (tierische Fette) kon-
sumiert werden würden.

Demenz – Herausforderung im Alter
Die Häufigkeit von Demenz nimmt im höheren Lebensalter 
exponentiell zu. Es scheint, dass die Zahl der Demenzkran-
ken aber nicht nur aufgrund des durchschnittlich steigen-
den Alters der Menschen zunimmt, sondern mehr Men-
schen als früher an Demenz erkranken. Eine Erklärung 
dafür könnten die veränderten Ernährungsgewohnheiten 
im Allgemeinen und die damit einhergehende Reduzie-
rung von Omega-3-Fettsäuren in der Nahrung im Beson-
deren sein. In einer Beobachtungsstudie füllten 260 gesun-
de Probanden einen Ernährungsfragebogen aus, anhand 
dessen die Zufuhr von Omega-3-Fettsäuren geschätzt 
wurde. Anschließend wurde bei den Probanden ein Schä-
del-MRT durchgeführt. Bei der Korrelation verschiedener 
anatomischer Parameter mit der Ernährung ergab sich eine 
eindeutige positive Korrelation zwischen Fischkonsum und 
grauer Hirnsubstanz im orbitalen, frontalen Kortex und 
dem Hippocampus. Je mehr Fisch die Versuchspersonen 
verzehrt hatten, umso größer waren die Hirnrinde im be-
schriebenen Bereich sowie der für Gedächtnisleistungen 
besonders wichtige Hippocampus [13].

Von 266 Heimbewohnern zwischen 67 und 100 Jahren lit-
ten 42 an Demenz, 30 davon an Alzheimer. Der Konsum 
der Omega-3-Fettsäure Docosahexaensäure (die wichtigs-
te und neben Arachidonsäure die häufigste Fettsäure im 
Gehirn) wurde anhand eines Fragebogens geschätzt und 
außerdem der Blutspiegel gemessen. Die Probanden wur-
den bezüglich ihres DHA-Konsums und ihres DHA-Spiegels 
in Terzile eingeteilt. Das relative Risiko des Terzils mit den 
höchsten DHA-Spiegeln betrug für Demenz 0,35 und für 
Alzheimer 0,40. Die Probanden mit dem meisten DHA in 
der Nahrung hatten sogar nur ein Risiko von 0,27 für De-
menz und von 0,28 für Alzheimer. Eine gute Versorgung 
mit DHA in der Nahrung konnte in dieser Untersuchung 
das Risiko also um etwa drei Viertel reduzieren [10].

Die Studie untersuchte auch die Auswirkungen bei bereits 
vorliegender Demenz. Dafür wurde bei 168 Menschen 
≥ 70 Jahren mit milder kognitiver Störung zu Beginn der 
interventionellen Studie und zwei Jahre später ein Schädel-
MRT durchgeführt. Anschließend erhielten die Probanden 
0,8 mg Folsäure, 20 mg B6, 0,5 mg B12 oder Placebo täg-
lich. Nach zwei Jahren fand sich in der Verumgruppe eine 
um 40 % geringere Hirnatrophie als Hinweis auf eine neu-
roprotektive Wirkung der B-Vitamine (vermutlich über 
verringerte Homocysteinspiegel). Erstaunlich war, dass 
diese eindrucksvolle Verlangsamung des Hirnabbaus nur 

▶Abb. 1  Die zentrale Rolle der Entzündung bei Alterungsprozessen 
(Quelle: [3], mit freundlicher Genehmigung).
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bei den Probanden auftrat, die zu Beginn relativ gute Ome-
ga-3-Fettsäure-Werte aufwiesen, während bei den Pro-
banden mit schlechter Omega-3-Fettsäure-Versorgung 
selbst die hoch dosierten B-Vitamine keinen Schutzeffekt 
entfalten konnten. B-Vitamine schützen also die Nerven, 
aber nur, wenn Omega-3-Fettsäuren vorhanden sind [8]. 
Die Gehirnstruktur kann von B-Vitaminen und Omega-3-
Fettsäuren geschützt werden, was jedoch nicht bedeutet, 
dass dies auch für die Funktion der Gehirnstruktur gilt. Die 
Wissenschaftler gingen daher auch dieser Frage nach. 266 
Menschen ≥ 70 Jahren mit milder kognitiver Störung er-
hielten 2 Jahre lang täglich Vitamin B6, B12 und Folsäure 
in der oben genannten Dosierung oder Placebo. Das Ge-
dächtnis war unter Omega-3-Fettsäuren deutlich besser. 
DHA erwies sich als effektiver als EPA. Es konnte ebenfalls 
festgestellt werden, dass die B-Vitamine erst dann richtig 
wirkten, wenn Omega-3-Fettsäuren vorhanden waren. Die 
Gruppe mit einer guten Omega-3-Fettsäuren-Versorgung, 
aber ohne B-Vitamine, hatte sogar bessere Werte als die 
Gruppe mit schlechter Omega-3-Fettsäuren- und guter 
Vitamin-B-Versorgung. Erst der Synergismus von Ome-
ga-3-Fettsäuren mit B-Vitaminen garantierte die besten 
kognitiven Werte [12].

In einer weiteren Studie erhielten 485 gesunde Erwach-
sene mit einem Alter von über 55 Jahren (also im mitt-
leren Alter) und ohne Demenz (Mini-Mental-Status > 26, 
maximal sind 30 möglich) über 24 Wochen 900 mg DHA 
oder Placebo. Vorher und nachher wurden kognitive Tests 
durchgeführt. Nur in der Omega-3-Gruppe ergab sich eine 
geringere Fehlerhäufigkeit (p = 0,03) und ein verbesserter 
Gedächtnistest (p = 0,02). Die Verbesserung der mentalen 
Fähigkeit entsprach einem 3 Jahre jüngeren Lebensalter – 
kognitiv-mental wirken Omega-3-Fettsäuren also nach-
gewiesen verjüngend [15].

Der Brain-Derived Neurotrophic Factor (BDNF) ist ein Bo-
tenstoff im zentralen Nervensystem, der die Neurorege-
neration und Neuroplastizität fördert. Um herauszufinden, 
ob Omega-3-Fettsäuren BDNF erhöhen können, erhiel-
ten 11 Versuchspersonen ohne Kontrollgruppe 12 Wochen 
lang 1500 mg EPA/DHA. Die Gabe führte zu einem deutli-
chen durchschnittlichen Anstieg von BDNF [16].

Telomere – lässt sich die biologische 
Uhr verlangsamen?

In einer Studie wurde bei 608 ambulanten Patienten mit 
stabiler KHK eine Messung der Leukozytentelomerenlänge 
veranlasst. Telomere gelten als biologische Marker für das 
Altern. Körperzellen können sich nur etwa 50 Mal teilen. 
Bei jeder Teilung verkürzen sich die Telomeren. Wenn diese 
aufgebraucht sind, erfolgt die Apoptose, der natürliche 
Zelltod. Außerdem wurden bei den Patienten EPA und DHA 
im Blut sowie die Telomerenlänge nach 5 Jahren gemessen. 

▶Abb. 2  Anstieg von Amyloiden unter Zufuhr verschiedener Fette (Quelle: [6]).
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Zu Beginn erfolgte eine Einteilung der Patienten in Quar-
tile des Omega-3-Spiegels. Das Quartil mit den höchsten 
Omega-3-Spiegeln wies am Ende der Studie eine signifi-
kant geringere Telomerenverkürzung (p < 0,001) auf. Er-
staunlich ist nicht die Signifikanz, sondern das Ausmaß der 
Verlangsamung der Telomerenverkürzung. Während die 
Gruppe mit dem niedrigsten Omega-3-Spiegel eine Ver-
kürzung von etwa 8 % zeigte, kam es in der Gruppe mit der 
besten Omega-3-Fettsäuren-Versorgung zu einer Verkür-
zung von nur etwa 2 %. Anders ausgedrückt: Die Alterung – 
unter dem Aspekt der Telomerenverkürzung – konnte auf 
ein Viertel reduziert werden [5] (▶Abb. 3).

Hautalterung und Omega-3-Fettsäuren
Eine Studie an 2919 gesunden Versuchspersonen im Alter 
von 45 bis 60 Jahren ging der Frage nach, ob sich Hautfal-
ten, ein biologischer Marker für Alterung, ebenfalls durch 
Omega-3-Fettsäuren vermindern lassen. Die Probanden 
füllten einen Ernährungsfragebogen aus, aus dem die Fett-
säurezufuhr errechnet wurde. Auf Hautalterung spezia-
lisierte Forscher beurteilten den Hautzustand, ohne die 
Nahrungszufuhr zu kennen. Dabei zeigte sich, dass die 
Hautalterung invers zu Omega-3-Fettsäuren korreliert 
ist. Je niedriger die Omega-3-Fettsäuren-Zufuhr über die 
Nahrung war, umso mehr und tiefere Hautfalten wurden 
gefunden [9].

Verlängern Omega-3-Fettsäuren das 
Leben?

Zumindest im Tierversuch konnte diese Frage posi-
tiv beantwortet werden. Bei schwarzbäuchigen Frucht-
fliegen (Drosophila melanogaster) konnte unter Ome-
ga-3-Fettsäuren-Zufuhr eine Verlängerung der Lebens-
dauer von immerhin 14,6 % erzielt werden. Bei den mit 
Omega-3-Fettsäuren behandelten Fruchtfliegen konnten 

darüber hinaus eine höhere Elektronentransportkapazität 
und verbesserte mitochondriale oxidative Kapazität nach-
gewiesen werden [4]. Ob dieses Ergebnis auf den Men-
schen übertragbar ist, muss erst noch bewiesen werden. 
Die Untersuchung zu Telomeren deutet jedenfalls auf ein 
positives Ergebnis hin.

Muskelschwund im Alter
Ein großes Problem im Alter ist die Sarkopenie, der Mus-
kelschwund, der mit einem zunehmenden Alter korreliert. 
Je stärker die Sarkopenie, umso höher ist die Gebrechlich-
keit der Patienten. In einem Review wurde der Nutzen von 
Protein, Vitamin D und Omega-3-Fettsäuren zur Vermei-
dung von Sarkopenie dargestellt [14]. Eine Metaanalyse 
mit 36 Studien belegte antiinflammatorische Effekte und 
die Vermeidung von Sarkopenie bei Älteren. Omega-3-
Fettsäuren werden in dieser Studie sogar als anaboler Sti-
mulus bezeichnet [2].

Fazit
Verschiedene Parameter und Symptome des Alterungs-
prozesses werden durch Omega-3-Fettsäuren günstig be-
einflusst. Für Entzündungsbotenstoffe darf dies ebenso als 
belegt gelten wie für Krankheiten und Symptome wie De-
menz, Hautfalten oder Sarkopenie. Vor etwa 10 bis 20 Jah-
ren gab es in der Gesellschaft einen Anti-Aging-Hype. Die 
positiven Auswirkungen von Omega-3-Fettsäuren waren 
damals jedoch noch nicht bekannt, da die hier erwähnten 
Studien fast alle später erfolgten. Hätten die Ergebnisse 
damals bereits vorgelegen, wären Omega-3-Fettsäuren 
zu einem der wichtigsten und wirksamsten Mittel apostro-
phiert worden – im Gegensatz zu vielen damals gemach-
ten Versprechungen.

Wer den Alterungsprozess aufhalten möchte, sollte sich 
gesund ernähren, viel bewegen und positive Einstellun-
gen beherzigen. Wer außerdem präventiv Omega-3-Fett-
säuren in guter Qualität (das Öl darf nicht fischig schme-
cken!) und Quantität (mindestens 2 g EPA/DHA, besser 
nach Fettsäureanalyse: AA/EPA ca. 2,5 und Omega-3-In-
dex > 8 %) einnimmt, kann das Altern deutlich hinauszö-
gern. Eine physiologisch optimal erreichbare Lebensspan-
ne von 120 Jahren wird sowohl von der 5000 Jahre alten 
Ayurveda-Medizin als auch von der modernen Geronto-
logie postuliert. Omega-3-Fettsäuren können dazu bei-
tragen, dem Leben Jahre und den Jahren Leben hinzuzu-
fügen.

Guäti Gsundheit und en langs Läbä!
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▶Abb. 3  Geringere Telomerenverkürzung unter höheren 
Omega-3-Spiegeln (Quelle: [5]).
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