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Rohkem tihelepanu hidrogeenitud rasvale

Tiiu Vihalemm - TU biokeemia instituut

hiidrogeenitud rasvad, n-3, n-6 ja transrasvhapped

Lohitlevaates on késitletud meie toidurasvades leiduvaid rasvhappeid, nende rolle inimorganismis ja
muutumisi t68tlemise kéigus. Ule poole sajandi on ilistatud margariini, viimasel ajal ka hiidrogeenitud
rasvade tervislikkust, sest nad tehakse taimeélidest. Milline on aga tegelikkus? Alles viimasel ajal on ilmu-
nud artikleid, kus piiitakse selgitada margariinis ja hidrogeenitud rasvades leiduvate transrasvhapete

méju tervisele.

Eesti on teadupérast sidame-veresoonkonna-
haigustesse haigestumiselt ja suremuselt juht-
positsioonil nii Euroopas kui ka kogu maailmas.
Sidame-veresoonkonnahaigusteni viib sageli pika-
ajaline ebatervislik toitumine ja véhene liikumine.
Kuigi inimeste harimisele toitumise valdkonnas on
viimasel ajal Gha rohkem tdhelepanu péératud,
ei jdua teadusavastusel péhinev info kuigi kii-
resti avalikkuseni, s.t séémistavadesse, ja vanad
miidid on visad kaduma. Uks selliseid on naiteks
arusaam, et taimsed &lid on tervisesdbralikud ka
tahkel kujul. Selline arusaam pahineb néhtavasti
teadmisel, et taimsed &lid on tervislikud. Paraku
néitavad teadusuuringud, et tervislik taimne 8li ei
j@é sugugi sama tervislikuks pérast selle t68stus-
likku muutmist poolvedelaks (nn hidrogeenitud
rasvaks) véi tahkeks (taimerasvaks, margariiniks).
Taimsete dlide struktuur muutub té&tlemise kdigus
ja tekkivad rohked rasvhapete trans-isomeerid on
aterogeensemad kui killastatud rasvhapped (1).
Transrasvhapped langetavad rohkem HDLkoleste-
rooli taset kui v&i-6li (nn pehme v&i) dieet (2). Nii
pohjustavad transrasvad LDLkolesterooli taseme
téusu ja HDL-kolesterooli taseme langust ning vaba
kolesterooli taseme tdusu veres (3, 4). Motlema-
panev on fakt, et tahke (21,6 g transRH / 100 g)
ja pehme (9,4 g transRH / 100 g) margariini,
poolvedela margariini (0,6 g transRH / 100 g)
ning véi (2,6 g transRH /100 g + kolesterool +
killastatud rasvhapped) Ghesuguste hulkade s6&mi-
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sel katseajal tekivad kéige véiksemad, tihedamad
ja aterogeensemad LDL-osakesed kdige suurema
transrasvhapete sisaldusega tahke margariini tar-
bimisel, samal ajal kui véi séémisel tekivad kaige
suuremad ja kige véihem aterogeensed LDL-osake-
sed (5-7). Oletatakse, et transrasvhapped héirivad
ka hormoontasakaalu ning véhendavad organismi
kaitsevaimet (8).

Toidurasvad, rasvhapped ja nende vajalikkus
Toidurasvad sisaldavad erinevaid rasvhappeid.
Rasvhapped véivad omada sisinikahelas 4-34
sUsinikuaatomit ja oma keemilise olemuse jérgi jagu-
nevad nad kiillastunud, mono-ja polikillastumatuteks
rasvhapeteks.

Killastunud rasvhapped (nt palmitiin- ja
seariinhape) ei sisalda kaksiksidet, nad on réésu-
mise (oksiidatsiooni) suhtes vastupidavad ja esinevad
toatemperatuuril tahkes vormis. Monokillastumata
rasvhappes on iks kaksikside, tuntuim esindaja
on oleiinhape ja ka see on oksidatsiooni suhtes
vastupidav. Polikillastumata rasvhappes on mitu
kaksiksidet ning kaksiksideme asukoha jérgi eris-
tatakse n-3 (®-3) ja n-6 (-6) polikillastumata
rasvhappeid, mis oksiideeruvad kergesti. Nii kiillastu-
nud kui ka kiillastumata rasvhapped on hédavajalikud
keha Glesehitamiseks ja talitluseks. Toitainetena on
toidurasvad asendamatud, andes meile energiat
ja aidates iles ehitada rakumembraanid ning olles
lahustiks rasvlahustuvatele vitamiinidele.



Rasvhappeid jaotatakse C-ahela pikkuse jargi
lGhikeseahelalisteks (4-6 C-aatomit, tuntuim 4 C-
aatomit sisaldav véihape), keskmise ahelaga (kuni
10 C-aatomit) ja pikaahelalisteks, kuhu kuuluvad kaik
killastumatud rasvhapped. Sellisel jaotamisel on bio-
loogiline sisu: lihikese ja keskmise ahelapikkusega
rasvhapped ei vaja rakkude jdujaama - mitokond-
ritesse - liikumiseks vitamiinilaadse Ghendi karnitiini
(stinteesitakse peamiselt neerudes, ka maksas) abi
ning seega on kadigi keha rakkude poolt kergesti
kasutatavad. Pikaahelalised rasvhapped vajavad
karnitiini abi, et jsuda kohta, kus nad oksiideeritakse,
ehk selgemalt deldes, kus nende sidemete lagun-
damise arvel saab rakk toota talle eluks vajalikku
energiat. Organismil on varuvéimalus talletada
mittekasutatud pikaahelalised rasvhapped rasva-
depoodesse (9).

n-3 ja n-6 rasvhapped

Erinevatel n-rea rasvhapetel on inimorganismis
natuke erinevad ilesanded téita. Inimorganism
ei suuda ise sinteesida n-3 rea esimest liiget
alfa-linoleenhapet (leidub rapsi- ja sojaslis, ras-
vastes merekalades) ja n-6 rea “vanemihendit”
linoolhapet (leidub taimedlides), seega on need
kaks rasvhapet inimese toidus asendamatud.
Mélema rea vanemishendist tekib organismis hulk
kérgemaid polikillastumata rasvhappeid, kusjuu-
res n-3 rasvhapped kontrollivad n-6 rasvhapete
ainevahetust ning selles tekkivate signaalmolekulide
hulka ja vastupidi. Transrasvhapped (ka suitse-
tamine) takistavad kérgemate polikillastumata
rasvhapete moodustumist, seega jadvad alfa-
linoleenhappest moodustumata endoteelirakkude
struktuuris ja mujal vajalikud kérgemad rasvhapped:
eikosapentaeenhape ja dokosaheksaeenhape
(toidus ja apteegipurgis tuntud kaladlidena) (10).
Kui sajand vai kaks tagasi oli linoolhappe ja
alfa-linoleenhappe suhe inimese toidus 2 : 1,
siis t68stuse voidukaik on oluliselt muutnud suhet
taimeslides leiduva linoolhappe kasuks. Erinevad
uvuringurihmad pakuvad meie toidus olevaks suh-
teks 20-30 : 1. Soovituslikuks peetakse kunagi
jduda suhteni 10: 1 (11, 12).

Mis toimub &li rafineerimisel?

Oli rafineerimine muudab killastatud, mono- ja
polikillastamata rasvhapete sisaldust ja asenda-
matute rasvhapete suhet ning véihesel magral tekib
ka transrasvhappeid. Naiteks on kilmpressitud
sojadlis 9,6% killastatud rasvhappeid, rafinee-
ritud sojadlis juba 15% (killastatud rasvhapped
annavad rafineeritud 6lile paksust/tihedust juurde).
Muutub ka n-3 ja n-6 rasvhapete suhe ja kahjuks mitte-
soovitavas suunas. Kilmpressitud sojadlis on suhe
2,4 : 1; rafineeritud sojadlis 8 : 1; kilmpressitud
pdevalilleslis on suhe 50 : 1; rafineeritud pdeva-
lillealis juba 137 : 1 (13).

Hidrogeenitud rasvad. Mis need on ja
miks on need kahjulikud?
Hidrogeenimine on keemiline protsess, mille
kéigus taimsetes 6lides olevate rasvhapete kaksik-
sidemetele lisatakse vesinikuaatomid. Selle
protsessiga muutub osa n-6 looduslikus (cisvormis)
rasvhappeid transrasvhapeteks. Transrasvhapped
on suuremas hulgas ja pikema aja jooksul méjudes
inimese veresoonte endoteeli kahjustava toimega.
Margariini tootmine ongi lihtsustatult deldes
vedela taimse 8li muutmine hidrogeenitud ras-
vaks. Miks seda tehakse? Hidrogeenitud rasvad
on odavamad ja paremini dhuhapnikule vastu-
pidavad kui réésk koor ja véi, seega on neist
valmistatud toiduainete séilivusaeg pikem ja neid
on véimalik odavamalt toota. Meil miidavad
margariinid on enamasti segu looduslikest ja
hidrogeenitud rasvadest. Saltuvalt retseptuurist
kasutatakse vedelaid taimeslisid (soja-, rapsi-,
pdevalille-, maisiéli jm), loomseid rasvu (piimarasy,
sea-ja veiserasv) ning taimedlide (p&hiliselt sojasli)
hiidrogeenimisel saadud tahkeid rasvu. Suur rasva-
sisaldus (60-80%) tagab hea sdilivuse ja laia
kasutusala: saab maérida, praadida, kipsetada;
sobib pagaritoodetesse; annab kiillaldaselt toidu-
energiat. Kuni 40% rasvasisaldusega sobivad vaid
mé&drimiseks ja on tundlikud sdilitamistingimuste
suhtes. Margariinides on transrasvhappeid mitu
korda rohkem kui véis. Et margariinid sailiksid
pikka aega, lisatakse neile odavaid sinteetilisi
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antiokstidante butiitlhidroksianisooli (E 320) ja
butitlhidroksitolieeni (E 321), mis omakorda
véivad olla paljude jaoks allergeenid.

Ohtlikud on varjatud hiidrogeenitud
rasvad

Ohtlik on just pikaajaline ja rohkelt hidrogeenitud
rasvu sisaldava toidu sé6mine. Veresoonte seinte
kahjustumine toimub aeglaselt, markamatult. Ter-
visele pole ohtlik, kui pdevas s66du sisaldab alla
1 grammi transrasvhappeid. Probleemne on agaq,
et paljud toidud sisaldavad hidrogeenitud rasva:
nditeks jadtis, kipsised, saiad, kastmed, leivakatted,
majonees, sinteetiline kohvi- ja vahukoor, koogid/
tordid, friikartulid, burgerid, krépsud, viimasel ajal
ka méned kohukesed.

Mérkamatult, erinevate toodete koosseisus véib
ka margariini mittetarbiv inimene endale sisse siiia
mitu korda rohkem transrasvhappeid, kui ohutuks
normiks peetakse. Kasutades erinevaid metoodi-
kaid, on leitud, et USAs tarbib inimene 3-10 g
(30 g) transrasvhappeid pdevas, Ladne-Euroopa
maades keskmiselt 2,1-5,4 g p&evas. Vdhem
(1,4-2,1 g péevas) sisaldub transrasvhappeid
|dunaeurooplaste toidus, mis on ka loomulik, kuna
ltaalia, Kreeka, Hispaania késk péhineb valdavalt
taimsetel dlidel (14, 15).

Arengu téukejéuks ei saa olla ainult kokku-
hoid
Rasvade t8tlemist on tagant téuganud eeskatt kokku-
hoid, kuid inertsiga on rakendatud ka teadusavastusi
ja piitud tooteid muuta tervisesdbralikumaks. Nii
soovis imperaator Louis Napoleon Il hakata séja-
vées voi asemel kasutama odavat ja riknemiskindlat
leivamé&dret. Selle soovi realiseeris 1869. a
H. Mége-Mouriéz, kes segas vaala- ja veiserasva
hapupiima ning maitseainetega ja soovitud lei-
vakate oli saadud (16). See esimene loomsete
rasvade t&8tlemisel saadud odavam leivakate ei
sisaldanud transrasvhappeid.

20. sajandil jduti veendumusele, et loomsed
rasvad suurendavad neis leiduvate killastatud
rasvhapete tottu sidame-veresoonkonnahaiguste
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riski. Seoses sellega asendati leivakatetes suurem
osa loomsetest rasvadest taimsete 6lidega. Kuna
viimased on vedelad, tuli taimedli tahkestamiseks
midagi efte vétta - nii leiutatigi hidrogeenimine,
millest oli Glal juttu.

Margariini vaidukéik algas pérast Teist maailma-
sdda. Edu péhjuseks oli odavus ja hea mé&éritavus.
Viimasel ajal on teadlased ja tervisekaitsjad téstnud
protestihdlt ja toonud esile kokkuhoiu pahupoole:
suhteliselt suure lisaainete ja transrasvhapete
sisalduse.

Nii Phja-Ameerika kui ka Laéne-Euroopa riigid
teevad pingutusi, et muuta tarbijate toiduvalikuid
ja méjutada td8stuslike rasvade tehnoloogiat.
Ameerika Toidu- ja Ravimiamet kohustas alates
2006. aastast markima tootele info ka tépse trans-
rasvade sisalduse kohta, kuid samas on tootjad
néude vastu (seni anti killastatud ja transrasvade
sisaldus koos) (17). Ameerika Uhendriikides vais
veel 2004. aastal sédgikohas serveeritud toidukord
sisaldada kuni 7,2 g transrasvhappeid (18)! Pole
siis ime, et ka seal on sidamehaigustesse suremus
suur. Seevastu on Norras jdutud olukorrani, kus
keskmine transrasvhapete kogus on 1,6 g péevas,
mis sealsetes tingimustes vastab 0,6%le ildisest
energia saamisest (19).

Pikka aega on r&dgitud uutest tehnoloogiatest,
kus poleks ildse vaja kasutada taimeslide hidro-
geenimist. Nii pakutakse uusi, suurema kiillastatud
rasvhapete sisaldusega taimedlisid friikartulite
valmistamisel kasutatava hidrogeenitud sojadli
asemele (20). Alternatiivtehnoloogiana on paku-
tud ka slitaimede geneetilist muundamist selliselt,
et nende &li sobiks margariini valmistamiseks ilma
hidrogeenimata. Samas on aga geneetilise muun-
damise véimalikud ohud l&bi vurimata. Arenenud
|éneriikides on juba mutgil margariinid, mis on
tahkestatud sojavalgu lisamisega. Meil neid saada
veel ei ole. Oleme ka siin olukorras, nagu paljudel
muudel aladel, kus sisteem produtseerib riske ja
inimesed peavad ise nendega hakkama saama.
Praegu on kdepdraseim véimalus olla ise kriitiline
ja teadlik oma meniii koostamisel. Olukorra teeb
lihtsamaks Eestis toodetud, lisaainete-, koleste-



rooli- ja transrasvavabade sojavéiete, -kodujuustu,
-kreemide ja -majoneesi ilmumine poodidesse.
Seega pole enam vaja oodata, kuni sojavalgu
lisandiga transrasvavabad vued margariinid meie
turule jduavad. Neile, kes leivale soovivad midagi
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Summary
More attention to dietary trans fatty acids

There is no information about the intake of trans
fatty acids among the Estonian population. Nor is
there public health concern that trans fatty acids
formed in partial hydrogenation of vegetable oils
may increase the risk of cardiovascular disease.
The present review of the structures of fatty acids,

of their role in the human organism, and of
formation of trans fatty acids during the process
of hydrogenation of vegetable oil is an attempt to
draw the health professional’s attention to trans
fatty acids in stick and soft margarines, cookies and
biscuits, cakes, white bread, ice-cream, shortenings,
French fries, chips, etc.
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