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Chondroitinsulfat

Chondroitinsulfat (CS) wird den Glykosaminoglykanen (GAGs) zugeordnet,
die auch unter dem Namen Mucopolysaccharide bekannt sind und als
Kohlenhydratseitenketten wesentliche Bestandteile der Proteoglykane darstellen.
Alle Glykosaminoglykane bestehen aus 1,4-glykosidisch verknipften
Disaccharideinheiten. Bei den Chondroitinen ist regelmafig Schwefelsaure an
Sauerstoff- oder Stickstoffatome gebunden, so dass sie meist stark sauer
reagieren. Die Chondroitinsulfate A und C sind aus Glukuronsaure und N-Acetyl-
D-Galaktosamin aufgebaut. Chondroitinsulfat B weist eine ahnliche Struktur auf.
Es ist unter den Namen Dermatansulfat oder Beta-Heparin aus L-lduronsdure und
NAG-4-sulfat bekannt [9, 10].

Chondroitinsulfat gelangt einerseits iber die Nahrung in den Kérper. Es kommt in
Fleisch und Meerestieren, vor allem in Muscheln und Austern vor. Andererseits
kann das Glykosaminoglykan im Korper selbst gebildet werden. Fir die
korpereigene Synthese wird Glucosaminsulfat bendtigt, das bevorzugte
Substrat fiir die Biosynthese von Glykosaminoglykanen. Chondroitinsulfate
werden als tierische Proteoglykane gréRtenteils in den Knorpelgeweben
eingebaut und stellen somit die interzelluldren Hauptbestandteile von
Bindegewebe, Knorpel und Knochen dar. Sie lassen sich jedoch auch in Haut
und Korperschleimen feststellen [9, 10].

Technisch gewonnen wurden Chondroitinsulfate friher aus Haiknorpel, spater
auch aus Rinder- beziehungsweise Schweinetracheen [1, 3, 4, 9, 10].

Funktionen

Wie auch die anderen Glykosaminoglykane sind Chondroitinsulfate negativ
geladen und stark hydratisiert. Sie ziehen positiv geladene Natriumionen an,
welche wiederum den Wassereinstrom induzieren. Schlieflich tragt
Chondroitinsulfat dazu bei, Flissigkeit in die Proteoglykane und damit in die
extrazellulare Matrix des Gelenkknorpels und der Synovia — Gelenkflissigkeit — zu
ziehen. Chondroitinsulfat ist das Glykosaminoglykan mit der héchsten
Wasserbindungskapazitét [9, 10].

Die Interzellularsubstanz des reifen Knorpels enthélt neben den
Hauptbestandteilen Kollagen und Proteoglykane bis zu 75 % Wasser. Die
Wasserbindung der Proteoglykane ist von essentieller Bedeutung, um das
zahflussig feste sowohl druck- als auch biegungselastische Material des
Knorpelgewebes bilden zu kdnnen. Durch die Fahigkeit, Wasser zu binden, wird
die innere Spannung des Knorpels aufrecht erhalten, welche die Grundlage fiir die
mechanischen Eigenschaften des Knorpels ist, wie beispielsweise reibungslose
Bewegung, Elastizitat und StoRdampfung [9, 10].

SchlieRlich sind die Chondroitinsulfate A, B sowie C als Bestandteile der
Proteoglykane wichtig zur Aufrechterhaltung der Knorpelfunktion und
-gesundheit. Das betrifft insbesondere das Knorpelgewebe von Gelenken und
Bandscheiben. Die Bandscheiben bestehen neben Wasser aus kollagenen
Bindegewebsfasern und Faserknorpel. Chondroitinsulfat kann die Funktion
der Bandscheiben fordern und dazu beitragen, ihrer Degeneration
vorzubeugen [9, 10].

CS schutzt den bestehenden Knorpel vor friihzeitigem VerschleiR3, indem es die
Tatigkeit bestimmter knorpelkataboler Enzyme hemmt. Chondroitinsulfat
inhibiert die Aktivitit der Kollagenase und Elastase, wodurch der Abbau von
Kollagenen — Stukturproteinen des Bindegewebes — in der Knorpelmatrix
verhindert wird. Das kollagene Netzwerk ist furr die innere Bindung von
Bindegewebe und Knorpelsubstanz erforderlich [1, 3, 4, 6, 8, 9, 10].

Chondroitinsulfat und Arthrose

Ein Mangel an Chondroitinsulfat und anderen Glykosaminoglykanen fuhrt
aufgrund der erhdhten Aktivitat kataboler Enzyme zu einem vermehrten Abbau von
Proteoglykanen, Kollagenen und Chondrozyten — aus Chondroblasten
hervorgehende und im Knorpelgewebe ansassige Zellen. Die Folge ist eine
Verminderung der Knorpelsubstanz, wodurch Reibungswiderstande sowie Abrieb
steigen und das Risiko flr die Entwicklung einer Arthrose erhéht wird [1-8, 11].

Im Alter ist das Arthroserisiko besonders hoch. Die Fahigkeit,
Chondroitinsulfat selbst zu synthetisieren, 1asst nach. In der Folge produziert der
Korper nicht genligend Proteoglykane und Kollagen, um den Knorpel gesund zu
erhalten. Zudem kann die Aktivitat der knorpelabbauenden Enzyme nicht mehr
gehemmt werden und es kommt zum verstérkten Katabolismus von Knorpelmasse
[9, 10]. SchlieBlich spielt im Altersgang die zusatzliche Zufuhr von
Chondroitinsulfat eine wesentliche Rolle.

Chondroitinsulfat wird wie Glucosaminsulfat zu den Chondroprotektiva —
knorpelschiitzenden Substanzen — gezahlt, welche bei degenerativen
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Gelenkerkrankungen eingesetzt werden [3]. Chondroitinsulfat und
Glucosaminsulfat wirken synergistisch, das hei3t im gleichen Sinn. Sie regen die
Bildung neuen Knorpels an, wahrend sie gleichzeitig die knorpelzerstérenden
Enzyme in ihrer Tatigkeit hemmen. Mit dem Einsatz von Chondroprotektiva kann
bei Arthrosepatienten die Regenration des Knorpelgewebes gefordert, der
weitere Verlust von Knorpelmasse verhindert und somit der Krankheitsprozess
der Arthrose gestoppt werden [1].

Des Weiteren werden ihnen antiinflammatorische — entziindungshemmende —
Eigenschaften zugesprochen. Mehrere wissenschaftliche Studien zeigen, dass
Chondroitinsulfat zum Riickgang der Schmerzen, Schwellungen und zu einer
verbesserten Gelenkfunktion und -beweglichkeit fihrt [2, 4, 5, 6, 7, 8, 11].

Da Chondroitinsulfat bei oraler Aufnahme schlecht resorbiert wird, sollten
Arthrosepatienten zur Behandlung Glucosaminsulfat einnehmen, das im Korper zu
Chondroitinsulfat umgewandelt wird [9, 10].
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