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Die erste Geschmackspragung des Menschen erfolgt bereits im Mutterleib sowie in den ersten
Lebensmonaten und beeinflusst unsere Lebensmittelauswahl. Das Health Perception Lab -
Labor fiir Sensorik und Gesundheit — der FH JOANNEUM in Graz widmet sich der Erforschung
der genauen Mechanismen dieser Prigung und dient der Beantwortung von Fragen beziiglich
nachhaltiger Gesundheitsforderung, Pravention und Therapie.

Wihrend der Entwicklung des Fetus im Mutterleib ~ Angeborene Geschmackspraferenzen
haben Faktoren wie die Erndhrung der Mutter und

ihr Hormonstatus einen priagenden Einfluss auf die =~ Die Geschmackspraferenz fiir siiss besteht von Ge-
spatere Stoffwechsel- und Organfunktion des Kindes ~ burtan, da Siisse das Vorhandensein von Zuckerarten
und Erwachsenen (1). Ahnliches gilt fiir postnatale  und verwertbarer Energie anzeigt und somit das
Einfliisse auf Siugling und Kleinkind u. a. durch Fak- ~ Uberleben sichert. Bereits in der Muttermilch ist
toren wie die Zusammensetzung der Muttermilch,  Siisse in Form von Laktose enthalten. Die Praferenz
der Sauglingsnahrung und der Beikost. Zusammen-  fiir Siisses ist also eine lebensnotwendige Strategie,
fassend werden diese Einflussfaktoren als metaboli-  die in der jetzigen Zeit jedoch eher zu Uberkonsum
sche Programmierung oder frithkindliche Pragung  von Siissigkeiten (11) und damit bereits in der Kind-

bezeichnet. heit zu einem hoheren Korperfettanteil (12) und
Ubergewicht (13) fithren kann.

Geschmackspragung im Mutterleib und In der Muttermilch ist weiter L-Glutamat enthalten,

im Sauglingsalter das als Referenz fiir die relativ jung anerkannte Ge-

schmacksrichtung umami dient und vermutlich den
Aus der Literatur ist bekannt, dass sich fliichtige Aro-  Proteingehalt, ebenfalls Energie, reflektiert (14).
Christina Lampl mastoffe und Nahrungskomponenten der materna-  Salz, meist représentiert als Natriumchlorid (NaCl),
len Erndhrung auf das Fruchtwasser und postpartal  hat ebenfalls eine physiologische Relevanz, ist durch
auf die Muttermilch iibertragen und zu deren Aroma-  chronischen Uberkonsum in weiten Teilen der Bevol-
tisierung beitragen (2-5). Die Grundgeschmacks-  kerung aber kontrovers diskutiert (15) und kann be-
arten siiss und umami werden von Sduglingen zwar  reits in jungen Jahren zu erhéhtem Blutdruck fithren
bereits angeboren priferiert und gegen die Grund-  (16). Die Pridisposition fiir salzig entwickelt sich im
geschmacksarten sauer und bitter besteht eine ange-  Laufe der ersten 4 Lebensmonate (17, 18). Interessan-
borene Aversion, diese angeborenen Tendenzen  terweise konnte gezeigt werden, dass bei ausschliess-
koénnen jedoch durch prd- und postnatale Ge- lich gestillten Sduglingen nach 6 Monaten eine Salz-
schmackserfahrungen mit Aromen im Fruchtwasser ~ priferenz besteht, obwohl der Salzgehalt der
1 R AN und in der Sduglingsnahrung modifiziert werden (6). ~ Muttermilch gering ist (19). In Studien an Ratten
Bianca Fuchs-Neuhold Obwohl interindividuelle Unterschiede bestehen,  wurde nachgewiesen, dass ein hoher Salzkonsum des
konnen sich diese préa- und postnatalen Geschmacks- ~ Muttertiers wihrend der Schwangerschaft die Salzpra-
erfahrungen des Kindes priagend auf das Erndhrungs-  ferenz der Jungen beeinflusste und diese einen hoheren
'FH JOANNEUM in Graz verhalten im weiteren Lebensalter auswirken (6-9)  Salzkonsum aufwiesen (20). Crystal und Bernstein
) L (Abbildung 1). Um die genaueren Mechanismen die-  zeigten, dass die Salzpriferenz von Sduglingen und der
Dieser Beitrag ist eine aktua- . . . . . . . .
lisierte Version des 2014 in ser Pragung zu untersuchen, ist die Sensorik bei Ba-  spitere Salzkonsum von Kindern erh6ht war, wenn
der «Ernéhrungs Umschau» bys und Kleinkindern ein vielversprechender For-  deren Miitter wihrend der Schwangerschaft unter wie-
erschienenen Beitrags (51). schungsbereich (10). derholtem Erbrechen litten (21, 22).
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Abbildung 1: Faktoren, die einen Einfluss auf Ernahrungsmuster haben (adaptiert nach Beauchamp und Mennella [6])

Gegeniiber der sensorischen Prisentation von Fett
hingegen zeigen sich Sauglinge indifferent. Es wurde
spekuliert, dass hier noch keine Fettpriferenz besteht
oder sie Fette noch nicht schmecken konnen (23, 24).
Auch wenn neuere Forschungsergebnisse mehr Hin-
weise auf eine Geschmacksqualitdt fettig liefern, so
bleiben hierzu noch immer viele Fragen unbeantwor-
tet (25).

Forschung zu angeborenen Geschmacks-
praferenzen

Zur sensorischen Evaluation von Geschmacksprife-
renzen fiir siiss und salzig bei Sduglingen gibt es in der
wissenschaftlichen Literatur keinen definierten Gold-
standard. Obwohl bereits einige Forschergruppen die
Geschmackswahrnehmung bei Sauglingen von siis-
sen wéssrigen Losungen (26-30) und salzigen wiss-
rigen Losungen (17, 27-29, 31, 32) untersuchten, be-
steht nur eine sehr eingeschrankte Vergleichbarkeit
der Ergebnisse. Es zeigen sich grosse methodische
Unterschiede hinsichtlich des Testprotokolls, der
verabreichten Konzentrationen der Probenlosungen
sowie der Verabreichungsart (z. B. Flaschchen, Pipette,
Einwegspritze). Das Alter der getesteten Sauglinge
reichte vom Neugeborenen bis zum 12. Lebensmonat.
Zur sensorischen Testung der Geschmackskompo-
nente salzig wurde in allen Studien NaCl verwendet.
Zur Testung der Geschmackskomponente siiss wur-
den iiberwiegend wissrige Losungen mit Saccharose
(24, 29, 30, 33), Laktose (27, 28) oder Glukose (26)
verwendet. Im Vergleich zu Saccharose besitzt Lak-
tose nur eine Siisskraft von 30 Prozent (34), ist aber
das in der Muttermilch fiir die Siisse verantwortliche
Kohlenhydrat (35).

Forschung zu Aromastoffen in Frucht-
wasser und Muttermilch

Die Fruchtwasserzusammensetzung dndert sich je
nach verzehrten Lebensmitteln und inhalierten Ge-
riichen der Mutter (36). Dabei wurden einige spezi-
fische Lebensmittelaromen durch Studien identifi-
ziert, die nach dem Verzehr durch die Mutter in das

Fruchtwasser iibergehen. Dazu zéhlen beispielsweise
Knoblauch (4, 37), Vanille, Anis (5) oder Minze (38).
Es ist jedoch anzunehmen, dass noch mehr Aromen
aus Lebensmitteln als bis anhin nachgewiesen nach
dem Verzehr in das Fruchtwasser abgegeben werden.
In einer experimentellen Studie wurde zehn Schwan-
geren 45 Minuten nach der Einnahme von Kapseln
Fruchtwasser bei einer anderweitig indizierten Kon-
trolle entnommen.

Die Halfte der Probandinnen erhielt Knoblauchkap-
seln, die iibrigen ein Plazebo. Anschliessend mussten
Erwachsene aus einem sensorischem Testpanel an
den Fruchtwasserproben riechen und zuordnen, wel-
ches Aroma wahrgenommen wurde. Bei den Frucht-
wasserproben der Frauen, die zuvor die Knoblauch-
proben erhalten hatten, wurde der Geruch in der
Fruchtwasserprobe erkannt (4).

In einer Studie bevorzugten Babys, deren Miitter im
dritten Schwangerschaftstrimester dazu angehalten
waren, Karottensaft zu trinken, Getreidebrei, der mit
Karottensaft vermengt wurde, haufiger als Babys, die
diesen frithen Kontakt mit Karottenaroma nicht hat-
ten (39).

Was Aromen in der Muttermilch betrifft, gibt es be-
reits mehr Stoffe, von denen aus Studien bekannt ist,
dass sie in die Muttermilch iibergehen. Zu diesen ge-
hoéren Knoblauch (37), Ethanol (40), Karotten (39),
Vanille (41), Minze und Blauschimmelkase (38), Ku-
min, Curry (42) und Eukalyptus (43). Interessanter-
weise saugten Babys beispielsweise haufiger an einer
Flasche mit Muttermilch, wenn diese mit Alkohol-
aroma versehen wurde, das im Vergleich zu einer
Flasche, die ausschliesslich Muttermilch ohne Aroma
enthielt (44).

Bestimmte Aromen kénnen in der Muttermilch noch
bis zu 8 Stunden nach dem miitterlichen Verzehr
nachgewiesen werden, wenn auch stark von Aroma
zu Aroma unterschiedlich (3).

Muttermilch vs. Sauglingsmilchnahrung
Im Gegensatz zu Muttermilch besitzt Formulanah-

rung eine konstant gleichbleibende Geschmacksqua-
litat (26). Es konnte gezeigt werden, dass gestillte
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Abbildung 2: Verschiedene Faktoren wirken unterschiedlich stark auf die Entwicklung individueller Erndhrungs-
muster (adaptiert nach Pudel und Westenhdfer [50])

Babys einer wesentlich grosseren Bandbreite an Aro-
mastoffen ausgesetzt sind als mit Formulanahrung
gefiitterte Babys (45). Studien legen weiterhin nahe,
dass es durch Formulanahrung zu einer moglichen
Beeinflussung der Geschmackspréferenzen und der
Nahrungsmittelauswahl bei ungestillten Kindern
kommt (8, 26, 46). Werden unterschiedliche Arten
von Formulanahrungen verglichen, so konnten in
einer Untersuchungauch noch Jahre spater Préferen-
zen mit den Nahrungen in Zusammenhang gebracht
werden. Babys, die beispielsweise mit einer Pro-
tein-Hydrolysat-Nahrung oder Sojanahrung gefiit-
tert wurden, die sauer und bitter schmecken, hatten
im Alter von 4 bis 5 Jahren eine grossere Praferenz fiir
Saures bzw. Bitteres. Ebenso hatten diese Kinder eine
hohere Priferenz fiir Brokkoli, der einen bitteren Ge-
schmack aufweist, im Vergleich zu jenen, die mit ei-
ner herkémmlichen Milchnahrung gefiittert wurden
(45).

Haller et al. (9) zeigten in einer Studie, dass frithe Er-
fahrungen mit Vanillearoma in Séuglingsnahrung zu
langfristigen Geschmackspraferenzen von Vanille im
Erwachsenenalter fithrten.

Die Ergebnisse zeigen, dass es grossen Bedarf in der
Forschung im Zusammenhang mit der Geschmacks-
und Geruchswahrnehmung im frithen Kindesalter,
bezogen auf das spitere Ernahrungsverhalten, und
der Entwicklung von Ubergewicht gibt.

Pilotstudie «Geschmackspragung
bei Schwangeren, Stillenden und deren
Sauglingen»

Um zum Beispiel der rapiden Zunahme von Adiposi-
tas unter Kindern entgegenzuwirken, sind neue Stra-
tegien gefordert. Die Gesundheitsorientierte Sensorik,
welche im Health Perception Lab zum Einsatz kommt,
kann hierzu wichtige neuartige Beitrage liefern. In
einer ab 2014 durchgefithrten Pilotstudie wurden
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Methoden getestet, die ausgewéhlte Faktoren, welche
einen Einfluss auf die metabolische Programmierung
haben konnen, untersucht. Dazu zdhlen sowohl die
Veranderung der Korperzusammensetzung, die Ge-
schmacksentwicklung und die Geschmacksprigung
in den ersten Lebensmonaten als auch unterschied-
liche Geschmackspraferenzen und die Erndhrungs-
gewohnheiten der Mutter pra- und postpartum. Ziel
war es, Indikatoren fiir friihkindliches Ubergewicht
aus unterschiedlichen Perspektiven (Didtologie, Heb-
ammenwesen, biomedizinische Analytik) zu unter-
suchen. Neben der Erfassung verschiedenste Biomar-
ker und des Ernahrungsverhaltens der Mutter sowie
ihrer sensorischen Praferenzen bzgl. fettig, siiss, sal-
zig und der jeweiligen Kombinationen wurde auch
versucht, sensorische Priferenzen bei Sduglingen in
den ersten Lebensmonaten mit dem sogenannten
Babytracker abzubilden (Kasten). Die Entwicklung
des Babytrackers zur standardisierten Erfassung der
Reaktionen des Sauglings auf Geschmacksreize mit-
tels Videoaufzeichnungen und Facial Action Coding
System (FACS [47]) konnte aber aufgrund des
schlechten Verhiltnisses zwischen Aufwand und zu
erwartendem Nutzen zulasten des Nutzens nicht wei-
terverfolgt werden. Beispielsweise ist es fiir den Erhalt
aussagekraftiger Daten anhand dieser Methode not-
wendig, dass zwei Experten die Videoaufnahme co-
dieren, wobei eine Minute Videomaterial zirka 60
Minuten Codierung in Anspruch nimmt.

Um die Kohorte iiber einen lingeren Zeitraum zu be-
gleiten und die Entwicklung der Kinder in ausgewéhl-
ten Parametern verfolgen zu kénnen, wurden Fol-
low-up-Untersuchungen nach dem 1. und nach dem
3. Lebensjahr der Kinder durchgefiihrt.

In den zahlreichen Visiten von der Schwangerschaft
bis zum ersten Lebensjahr des Kindes konnten knapp
60 Teilnehmerinnen fiir die Studie gewonnen wer-
den. Aufgrund der Langfristigkeit und der Komplexi-
tat des Studiendesigns entschieden sich einige Miit-
ter, nicht mehr an der Studie teilzunehmen, wobei
dennoch zum Zeitpunkt der Erhebung bei den 3-jih-
rigen Kindern die Stichprobengrosse 24 betrug.
Verdnderungen der Geschmackspriferenz, ermittelt
durch den PrefQuest (48), der Miitter wahrend und
nach der Schwangerschaft wiesen auf verdnderte
Priferenzen hin. Dabei konnten eine verminderte
Siisspraferenz (Z=-1,97, p = 0,040) und eine grossere
Vorliebe fiir den salzig-fettigen Geschmack (Z = -3,05,
p = 0,001) erkannt werden. Dadurch etwaige Veran-
derungen in der Lebensmittelzufuhr (weniger Stisses
bzw. vermehrte Zufuhr von salzig-fettigen Lebens-
mitteln) und daraus resultierende Pragungen auf das
Kind konnten nicht erkannt werden. Zusammen-
hinge zwischen der Priferenz der Mutter in der
Schwangerschaft und der des 3-jihrigen Kindes zeig-
ten keinen Bezug zur Priferenz von Keksen mit un-
terschiedlichen Konzentrationen an Salz, Zucker und
Fett. Einen wesentlichen Einflussfaktor stellt hier die
geringe Stichprobe (n = 24) dar, aufgrund derer es
schwieriger ist, statistisch signifikante Ergebnisse zu
berechnen. Im Rahmen des 3-Jahres-Verlaufs wurde
zu jedem Zeitpunkt das Erndhrungsverhalten-



Kasten:
I_\_Ilethoden im Rahmen der Pilotstudie —
Uberblick

e Soziodkonomische Daten

¢ Anthropometrische Daten z.B. Grosse, Gewicht,
Fettmasse usw. von Mutter und Kind

o Erahrungsverhalten (FFQ und 24-h-Recall)

e Sensorische Tests (Praferenzfragebogen, Préferenztest
siss, salzig, fettig; Geschmacksschwellentest,
Taster-Status, Babytracker)

e Blutproben

e Stuhl- und Urinproben

o (Gesundheits- und Stressverhalten (Fragebogen)

retrospektiv durch den detaillierten FFQ (Food Fre-
quency Questionnaire) erhoben. Dabei konnten
signifikante Zusammenhénge zwischen dem Ernéh-
rungsverhalten von Miittern und den 3-jéhrigen Kin-
dern hinsichtlich des Konsums von Hiilsenfriichten
(p = 0,001), Siissigkeiten (p = 0,002) und salzigen
Knabbereien (p = 0,047) erkannt werden. Entwick-
lungspsychologische Modelle, wie beispielsweise das
Lernen am Modell bzw. die Vorbildwirkung (49),
stellen einen Erklarmechanismus fiir diese Ergebnisse
dar.

Gesundheitsforderliche Verhaltens- und Verhéltnis-
massnahmen zur Privention von Ubergewicht und
Adipositas sowie zur Beeinflussung von Geschmacks-
priferenzen sind demnach durch die Ergebnisse be-
sonders relevant.

Derzeit wird die dritte Follow-up-Untersuchung mit
den Kindern ab dem 6. Lebensjahr aus der oben ge-
nannten Mutter-Kind-Kohorte geplant und im Frith-
jahr 2021 durchgefiihrt. Die Forschergruppe erhoftt
sich dadurch weitere Einblicke iiber langfristige Zu-
sammenhange in der Entwicklung von Geschmacks-
praferenzen und dementsprechend der Lebensmittel-
auswahl von Mutter und Kind. Unterschiedliche
Einflussfaktoren wirken in unterschiedlicher Starke
aufindividuelle Ernahrungsmuster (Abbildung 2). Zu
Beginn des Lebens sind biologische Faktoren domi-
nierend, diese werden im Laufe des Lebens durch
Umwelteinfliisse und rationale Entscheidungen im-
mer weiter abgeldst.

Die Bedeutung der Sensorik fiir die
Pravention in jedem Lebensalter

Wie zuvor beschrieben und in Abbildung 2 ersicht-
lich, kommt es zu Verianderungen der Faktoren, die
einen Einfluss auf das individuelle Ernahrungsverhal-
ten und die Geschmackspriferenz haben. Unser Ziel
ist es, ein gesundheitsférderndes und selbstbestimm-
tes Handeln iiber alle Zielgruppen hinweg zu unter-
stiitzen, dabei ist die gesundheitsorientierte Sensorik
ein innovativer Ansatz in der Erndhrungsforschung
und in der Pravention von Ubergewicht und Adipo-
sitas. Neben der frithkindlichen Geschmackspragung
greifen wir in Lehr- und Lernkonzepten auch die Ver-
mittlung von Ernahrungskompetenz durch sensori-
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sches Erleben in unterschiedlichen Zielgruppen auf:
von der Entwicklung von Toolkits mit sogenannten
sensorischen Experimenten fiir Kindergirten oder
der Entwicklung des «Sternebrots», eines Brots mit
besonderer Form, speziell adaptiert auf Bediirfnisse
und Bedarfe von Kindern, bis zur Sensorikschulung
von Mitarbeitern in Pflegeheimen (Veridnderungen
der Sinne im Alter). In Anbetracht des demografi-
schen Wandels stellen Forschungsarbeiten und Pro-
jekte im Bereich des gesunden Alterns ein weiteres
wichtiges Forschungsfeld in Hinblick auf die Gewin-
nung neuer Erkenntnisse zur gustatorischen, olfakto-
rischen und visuellen Wahrnehmung fiir unser Labor
dar.

Die Relevanz der Erndhrung ist in jeder Lebensphase
hoch, besonders jedoch haben wir Einfluss auf unsere
Kinder in der Schwangerschaft. Bereits hier ist es
moglich, den neuen Erdenbiirgern einen kulinarisch
abwechslungsreichen Start ins Leben zu erméglichen
und fiir die Zukunft vorzusorgen.

Korrespondenzadresse:
Health Perception Lab
Eggenberger Allee 11
A-8020 Graz

E-Mail: hpl@th-joanneum.at
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