Tjelesna aktivnost kao lijek / Physical Activity as Medicine

279

Primjena magnezija pri tjelovjezbi i

pojacanomu tjelesnom naporu

Use of Magnesium in Exercise and Increased

Physical Activity

DARIJA VRANESIC BENDER"2, MIRJA ZUPCIC?, PAVAO VLAHEK?
'KBC Zagreb, Klinika za unutarnje bolesti, Odjel za klinicku prehranu, Zagreb; 2Vitaminoteka d. o. o., Zagreb;

3Poliklinika Medikol, Zagreb

SA2ETAK ___ Magnezij je bitan za brojne tjelesne funkcije u organizmu koje utjecu na funkciju misi¢a poput sinteze ATP-a i ravnoteze
elektrolita. Upravo zbog njegova doprinosa odrzavanju normalne funkcije misiéa i razine glukoze u krvi magnezij se istrazuje kao potencijalno
ergogeno sredstvo. Tjelesna aktivnost i magnezij u uzajamnom su odnosu pri kojemu prva regulira distribuciju i iskoristivost magnezija, dok je on
zasluzan za snagu i kardiorespiratornu funkciju. Osobe koje se aktivno bave tjelesnom aktivnos¢u i sportasi pod rizikom su od deficita magnezija
zbog povecanih potreba za ovim elementom, a ¢esto i zbog njegova smanjenog unosa prehranom. Istrazivanja pokazuju da tjelesno aktivne osobe
koje imaju neadekvatan status magnezija u organizmu, neovisno o svojoj dobi, imaju koristi od unosa magnezija u obliku dodatka prehrani, jer on
izravno utjece na funkcionalne sposobnosti bilo da se radi o aerobnim ili anaerobnim aktivnostima.

KLJUCNE RIJECI: magnezij, tjelovjezba, tjelesna izvedba, magnezijev oksid, magnezijev citrat

SUMMARY___ Magnesium is an essential mineral that plays a critical role in a number of functions in the body that affect muscle function such
as energy production and electrolyte balance. Given its role in maintaining normal muscle function and blood glucose level, magnesium is being studied
as a potential ergogenic aid. Physical activity and magnesium are interrelated — physical activity regulates magnesium distribution and utilization,
whereas magnesium improves strength and supports cardiovascular function. Due to increased magnesium needs, and often due to inadequate dietary
intake, physically active individuals and athletes are at risk of magnesium deficiency. Research has shown that physically active individuals, regardless
of their age, with inadequate magnesium status can benefit from magnesium supplementation, as this element directly affects functional performance

during exercise, whether aerobic or anaerobic.
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= Uvod

Uloga magnezija u tjelesnim funkcijama

Magnezij je Cetvrti najzastupljeniji mineral u ljudskom orga-
nizmu, odmah nakon Kkalcija, natrija i kalija te drugi najza-
stupljeniji unutarstani¢ni kation nakon kalija. Rezerve ma-
gnezija u organizmu kod osobe teSke 70 kg iznose prosje¢no
tkivima (19%) i u serumu (< 1%). Razina magnezija u serumu
strogo je kontroliranaiiznosi izmedu 0,75 - 0,95 mmol/L, no
neka istrazivanja pokazuju da razina niZa od 0,85 mmol/L
upucuje na nedostatak magnezija u organizmu (1).

Magnezij sudjeluje kao kofaktor u viSe od 300 enzimskih re-
akcija i potreban je za vaZzne procese poput sinteze ATP-a i
nukleinskih kiselina. Ima vaznu fizioloSku ulogu pri odrza-
vanju normalne Ziv€éane i miSiéne funkcije, sréanog ritma,

vazomotornog tonusa, krvnog tlaka, imunosnog sustava,
koStanog integriteta, razine glukoze u Kkrvi i poticanja ap-
sorpcije kalcija (2).

Dnevne potrebe

EFSA-in Panel za dijetetske proizvode, prehranu i alergije
(engl. European Food Safety Authority Panel on Dietetic Pro-
ducts, Nutrition and Allergies — EFSA NDA Panel) izdao je
preporuke o prikladnom unosu magnezija za djecu i odrasle
na temelju njegova prosje¢nog unosa procijenjenog s pomo-
¢u prehrambenih anketa provedenih u devet zemalja Europ-
ske unije (tablica 1.) (3). Prema Uredbi o informiranju potro-
Saca o hrani, preporu¢eni dnevni unos magnezija iznosi 375
mg (4), a prema Pravilniku o tvarima koje se mogu dodavati
hrani i rabiti u proizvodnji hrane te tvarima Cija je upotreba
u hrani zabranjena ili ogranicena, najvec¢e dopustene kolici-
ne magnezija u hrani i dodacima prehrani iznose 375 mg (5).
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TABLICA 1. Prikladan unos magnezija (3)

Prikladan unos (mg/dan)

Muskarci
7 — 11 mjeseci 80 80
1-<3 godine 170 170
3 -<10 godina 230 230
10 — <18 godina 300 250
=18 godina* 350 300

*ukljuéuje trudnice i dojilje

Cristiana Hermes i suradnici u svojem su istraZivanju poka-
zali da najmanje 42% odraslih osoba mlade dobi ne zadovo-
ljava dnevne potrebe za magnezijem, odnosno ima nedo-
statak magnezija u organizmu (6). Do toga moZe doci zbog
smanjenog unosa prehranom, smanjene apsorpcije (crijev-
ne bolesti, nedostatak vitamina D, lijekovi poput inhibito-
ra protonske pumpe), gubitaka putem gastrointestinalnog
sustava (proljev, upotreba laksativa), poveéanih gubitaka
putem bubrega (diuretska terapija, dijabetes, alkohol), pre-
tjeranog znojenja, povecanih potreba (trudnoca, stres). Od
ukupnoga dnevnoga gubitka magnezija, prosje¢no 10 - 15%
jest magnezij izgubljen znojenjem. Stoga su sportasi poten-
cijalna skupina kojoj prijeti rizik od manjka magnezija u or-
ganizmu, posebice oni Sto se bave sportom u kojem je vaz-
na kontrola tjelesne mase poput hrvanja i gimnastike (1).

Izvori magnezija u hrani

Namirnice bogate magnezijem oraSasti su plodovi, cjelovite
Zitarice i njihovi proizvodi, riba i plodovi mora, neke vrste po-
vréa, mahunarke, bobicasto voce, banane te odredene vrste
kave i kakaa. Takoder, voda iz slavine ili flaSirana voda moZze
znatno pridonijeti ukupnom unosu magnezija (3).

Oblici magnezija u hrani i dodacima prehrani

U hranu i dodatke prehrani mogu se dodati ovi oblici ma-
gnezija: magnezijev acetat, magnezijev karbonat, magne-
zijev klorid, magnezijeve soli citratne Kiseline, magnezijev
glukonat, magnezijev glicerofosfat, magnezijeve soli orto-
fosforne Kkiseline, magnezijev laktat, magnezijev hidrok-
sid, magnezijev oksid, magnezijev kalij citrat i magnezijev
sulfat. U dodatke prehrani mogu se dodati i ovi oblici: ma-
gnezijev L-askorbat, magnezijev bisglicinat, magnezijev
L-lizinat, magnezijev malat, magnezijev L-pidolat, magne-
zijev piruvat, magnezijev sukcinat, magnezijev tartarat i
magnezijev acetil tartarat (3).
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TABLICA 2. Sadrzaj magnezija u odredenim namirnicama (u
mg po serviranju ili na 100 g)

Sjemenke konoplje (100 g) 700
Sjemenke bundeve (100 g) 535
Sjemenke lana (100 g) 392

Zitarice i §krobno povrée Sadrzaj magnezija

Kruh od integralnog bragna (2

krigke) 46
Pe&eni krumpir (100 g) 43
Smeda riza (1/2 3alice) 42

Vocée i povrée Sadrzaj magnezija

Kuhani $pinat (1/2 3alice) 78
Avokado (13alica) 44
Brokula — kuhana (1/2 3alice) 12
Jogurt (240 g) 42
Losos (90 g) 26
Grozdice (1/2 3alice) 23

lzvor: Baza podataka o hranjivim tvarima Ameri¢kog ministarstva
poljoprivrede (engl. US Department of Agriculture’s (USDA) —
National Nutrient Database)

Metabolizam i apsorpcija razliitih
oblika magnezija
Za homeostazu magnezija zasluzni su crijevo, koStana masa
i bubrezi. Magnezij se apsorbira u crijevima, pohranjuje
u kostima, a viSak se izlucuje bubrezima i fecesom. Inte-
stinalna apsorpcija magnezija zbiva se u najveéoj mjeri u
tankom crijevu pasivnim paracelularnim putom koji pro-
lazi tijesnim vezama izmedu epitelnih stanica. Pokretacka
snaga pasivnog prijenosa dobivena je visokom luminarnom
koncentracijom magnezija i s pomoc¢u maloga pozitivnog
intraluminarnog napona. Manje koli¢ine apsorbiraju se u
debelom crijevu, aktivnim transcelularnim putom, a tran-
sporteri su TRPM6 i TRPM7 (engl. Transient receptor po-
tential melastatin - TRPM), transkripcijski receptori koji
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pripadaju porodici melastatin kationskih (ionskih) kanala
te imaju kinaznu domenu (7). Apsorpcija zapocinje otprili-
ke 1 sat nakon oralnog unosa, a njezin vrhunac dogada se
2 - 2,5 sati pa sve do 4 - 5 sati nakon unosa. Sest sati nakon
unosa 80% magnezija vec je apsorbirano. Pri dnevnom uno-
su od 370 mg, apsorbira se izmedu 30 i 50% magnezija (8).
Medutim, u¢inkovitost apsorpcije ovisi o statusu magnezija
u organizmu. Kod niskoga prehrambenog unosa apsorpcija
moZe dosegnuti 80%, no pri prekomjernom unosu ona se
smanjuje na 20% (9). Magnezij se apsorbira kao Mg, a nije
poznato apsorbira li se zajedno s drugim nutrijentima ili kao
magnezijev kompleks (10).

Magnezijev oksid najCesce je rabljena magnezijeva sol zbog
pristupacnosti i cijene. Iako magnezijev oksid sadrZava oko
60% elementarnog magnezija, apsorbira se samo oko 4%
(11). Veliku bioraspoloZivost imaju organske magnezijeve
soli kao §to su magnezijev citrat, glukonat, orotat ili aspar-
tat, vjerojatno zbog njihove bolje topljivosti (12). Nekoliko je
klini¢kih istraZivanja usporedivalo apsorpciju magnezijeva
oksida i magnezijeva citrata, a rezultati su pokazali da je bo-
lja apsorpcija citrata nego oksida (13, 14). Boljoj apsorpciji
magnezija pridonosi unos vitamina B6 jer on olakSava ula-
zak magnezija u stanicu, Sto dovodi do smanjenja izluciva-
nja magnezija i poveéanja njegove ucinkovitosti (15).

TABLICA 3. Bioloska raspolozivost i farmakodinamicka
svojstva odredenih oblika magnezijevih soli i njihova upotreba

Slaba bioloska raspolozivost;
bolja apsorpcija magnezija
u praskastom obliku (8%) u
usporedbi s tabletom (4%)

1. Magnezijev oksid

Slaba apsorpcija; primjenjuje se

2. Magnezijev hidroksid kao antacid i laksativ

3. Magnezijev klorid,

laktat i aspartat Veca bioloska raspolozivost

Znatno bolja apsorpcija u
usporedbi s oksidom; primjenjuje
se u prevenciji apsorpcije oksalata
i nastanka kamenaca

4. Magnezijev citrat

Prilagodeno prema ref. 1.

Mehanizam djelovanja magnezija
pri tjelesnoj aktivnosti

U mitohondriju se nalaze znatne zalihe unutarstani¢nog
magnezija, a upravo se ondje zbivaju reakcije sinteze ade-
nozin trifosfata (ATP) iz adenozin difosfata (ADP) i anor-
ganskog fosfata. Takoder, magnezij se veZe za ATP kako bi
nastao biolo$ki aktivan oblik Mg-ATP. Kompleks Mg-ATP
primarni je izvor energije i nuzdan je za mnoge fizioloSke
funkcije ukljucujudi Zivéanu provodljivost, kontrakciju mi-
Sica i regulaciju krvnog tlaka (2).

Tjelesna aktivnost i magnezij u uzajamnom su odnosu pri
kojemu prva regulira distribuciju i iskoristivost magnezija,
dok je on zasluZan za snagu i kardiorespiratornu funkciju.
Kao odgovor na tjelesnu aktivnost magnezij se transportira
onamo gdje je najpotrebniji. Primjerice, tijekom dugotrajne
vjezbe izdrZljivosti magnezij se iz seruma transportira u eri-
trocite ili miSice, dok kratkotrajna tjelesna aktivnost moze
rezultirati poviSenjem razine magnezija u plazmi zbog nje-
zina smanjenog volumena (16). Tok ili fluks magnezija zbiva
se za vrijeme aerobne tjelovjeZbe i nakon nje. Tijekom tjele-
sne aktivnosti magnezij prelazi iz plazme u adipocite i aktiv-
ne skeletne miSice. Stupanj translokacije ekstracelularnog
magnezija u te tjelesne odjeljke ovisi o razini proizvodnje ili
potros$nje ATP-a. Neposredno nakon aerobne aktivnosti do-
lazi do redistribucije magnezija iz tkiva do cirkulacije. Ma-
gnezij se mobilizira iz kostiju, tkiva, miSi¢a i masnog tkiva
kako bi se njegova razina u plazmi vratila na onu prije tje-
lovjeZbe. Koli¢ina magnezija koji se oslobodi iz miSica ovisi
o razini oSteéenja miSic¢a, odnosno o intenzitetu i trajanju
tjelesne aktivnosti (17).

Nakon tjelesne aktivnosti raste izlu¢ivanje magnezija uri-
nom zbog poviSene razine mlije¢ne kiseline. Medutim, tje-
lovjeZba ne uzrokuje deficit magnezija u organizmu, vec se
radi o privremenoj redistribuciji magnezija iz ekstracelular-
ne tekudine do tkiva gdje se iskoriStava u fizioloSkim proce-
sima. No, zbog dugotrajne sniZene koncentracije magnezija
u plazmi, udruZene s njegovom sniZenom koncentracijom u
eritrocitima tijekom dugotrajne naporne tjelesne aktivnosti,
moZe se zakljuciti da je tjelovjeZba povecala potrebe orga-
nizma za magnezijem. Ako poveéan unos magnezija prehra-
nom ili dodacima prehrani poboljsa iskoristivost kisika i tje-
lesne performances, to znaci da je u organizmu bio prisutan
deficit magnezija (17).

Takoder, magnezij pomaZe pri odrZavanju normalne kon-
trakcije miSica i njihove relaksacije. Njegov nedostatak u
organizmu moZe dovesti do poremecaja funkcije neuro-
muskularnog sustava, §to upucuje na mogucu vezu izmedu

.....

kod trudnica, ali nije i kod drugih skupina (2).
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Znanstveni dokazi o utjecaju
magnezija na sportske izvedbe

Zboguloge magnezija u sintezi ATP-a te njegova doprinosa u
odrZavanju normalne funkcije miSic¢a i razine glukoze u krvi
magnezij se istraZuje kao potencijalno ergogeno sredstvo
(2). Nekoliko je istraZivanja pokazalo da je sportska izvedba
povezana s razinom magnezija u serumu kod starijih osoba i
sportaSa. U randomizirano klini¢ko istraZivanje iz 2006. go-
dine bilo je uklju¢eno 30 zdravih osoba dobi izmedu 18 i 22
godine. Ispitanici su podijeljeni u tri skupine: prva je unosi-
la magnezij u obliku dodatka prehrani (magnezijev sulfat u
dozi od 10 mg/kg/dan), druga je skupina uz unos magnezi-
ja u obliku dodatka prehrani trenirala taekwondo (90 - 120
min 5 dana u tjednu), a treéa je samo trenirala taekwondo.
IstraZivanje je trajalo 4 tjedna, a rezultat testa tr¢anja na 20
m (engl. Shuttle-Run test) pokazao je da unos magnezija u
obliku dodatka prehrani poboljSava performance tako Sto
smanjuje akumulaciju laktata, a to su prije pokazala i istra-
Zivanja na Zivotinjama (18).

U jednom je istraZivanju sudjelovalo 26 sportasa koji su vodili
dnevnik prehrane tijekom 7 dana. Rezultati su pokazali da su
sporta$i unosili manje magnezija nego $to je to preporuceno,
Stoje u skladu s rezultatima drugih sli¢nih istraZivanja. Tako-
der, u njihovoj je prehrani odnos kalcija i magnezija bio po-
vecan, Sto moZe dovesti do smanjene apsorpcije magnezija.
Dodatno je zabiljeZeno da je veci unos magnezija povezan s
boljom fleksijom trupa, rotacijom, dinamometrijom Sake, re-
zultatima skoka i svim rezultatima izokinetickih testova sna-
ge (19). U randomiziranome, dvostruko slijepom, ukriZzenom
istraZivanju kontroliranom placebom, u kojem je sudjelovalo
13 sportasSa, rezultati su pokazali da je unos magnezija u obli-
ku dodatka prehrani povezan s boljom tjelesnom izvedbom.
U tom se istraZivanju ispitivalo djelovanje akutnog i kronic-
nog unosa magnezija u usporedbi s placebom, a ispitanici su
bili podijeljeni u 2 skupine. Prva skupina unosila je magne-
zij akutnim unosom (tijekom tjedan dana), a zatim je unosi-
la placebo (kukuruzno brasno) s razmakom od tjedan dana
(engl. washout period). Druga je skupina unosila magnezij
kroni¢nim unosom (tijekom 4 tjedna), a placebo jednako kao
i prva skupina. U drugom dijelu istraZivanja grupe su zamije-
njene. Ispitanici su unosili ukupno 300 mg magnezijeva citra-
tana dan podijeljeno u 4 kapsule. Na dane kada testiranje nije
provodeno kapsule su unosili jednoliko rasporedene tijekom
dana, no u dane testiranja unijeli su ukupnu dozu 3 sata prije
testiranja. Rezultati su pokazali da akutni unos magnezija u
obliku dodatka prehrani pridonosi snazi i sili pri dizanju ute-
ga na klupi (engl. bench press), $to je u skladu s rezultatima
prijasnjih istraZivanja. Takoder, akutni unos magnezija rezul-
tirao je sniZzenim sistolickim i dijastolickim krvnim tlakom
u mirovanju. Ovo je istraZivanje pokazalo da dugotrajni do-
datni unos magnezija u obliku dodatka prehrani ne utjece na
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tjelesnu izvedbu sportasa koji ga unose u odgovarajuéim koli-
¢inama. Medutim, uzmu li sportasi magnezij prije intenzivne
tjelovjeZbe, on ¢e povoljno djelovati na njihovu izvedbu (20).
Ispitanici istraZivanja o utjecaju magnezija na sportsku
izvedbu uglavnom su bili mladi, aktivni ljudi. Medutim, po-
stoji i nekoliko istraZivanja na starijim osobama. Ono objav-
ljeno 2006. godine u Italiji pokazalo je da je razina magnezi-
jau serumu pozitivno povezana s radom misi¢a kod starijih
osoba (21). Dobrobit primjene magnezija u obliku dodatka
prehrani kod osoba starije dobi pokazalo je joS jedno talijan-
sko istraZivanje u kojem je sudjelovalo 139 Zena starijih od
65 godina. Ispitanice su podijeljene u dvije skupine. Prva je
tijekom 12 tjedana jedanput na dan unosila magnezijev ok-
sid u koli¢ini od 900 mg, Sto odgovara koli¢ini od 300 mg
bioloski iskoristivog magnezija. Druga skupina nije dobivala
dodatak prehrani. Skupina koja je unosila magnezij postigla
je dvostruko bolje rezultate na testovima tjelesne sposobno-
sti (engl. Short Physical Performance Battery — SPPB) u us-
poredbi s kontrolnom skupinom (22).

U literaturi su prisutni i neki oprecni rezultati utjecaja ma-
gnezija na sportsku izvedbu. Rezultate istraZivanja u ko-
jem dodatno uzimanje magnezija nije utjecalo na sportsku
izvedbu moZda valja pripisati razli¢itim statusima magne-
zija u ispitanika. Mnoga istraZivanja nisu procjenjivala po-
Cetni status magnezija u organizmu. Stoga je moguce da
unos magnezija u obliku dodatka prehrani pozitivno djeluje
samo kod ispitanika s nedostatkom magnezija (17). Primje-
rice, istraZivanje u kojem su sudjelovali trkac¢i maratona s
prikladnim statusom magnezija u organizmu pokazalo je
da ispitanici nisu imali koristi od unosa 365 mg magnezija
u obliku dodatka prehrani (23). No, moZda su za poboljSanje
tjelesne izvedbe pri ovako napornoj tjelesnoj aktivnosti po-
trebne viSe doze magnezija.

Prakti¢ne smjernice o primjeni

magnezija u tjelesno aktivnihosoba
Zbog razli¢itih dizajna istraZivanja koja su se bavila prouca-
vanjem utjecaja unosa magnezija u obliku dodatka prehrani
na sportsku izvedbu zasad nema kona¢nih smjernica o nje-
govoj primjeni u tjelesno aktivnih osoba. Pozitivan ucinak
primijecen je pri primjeni razli¢itih kemijskih oblika ma-
gnezija (magnezijeva oksida (22), citrata (20), sulfata (18),
glukonata (24), apartata (25) i pikolinata (26)). Primijenjene
doze kretale su se izmedu 250 i 900 mg, a rijetko se davao
magnezij s obzirom na tjelesnu masu ispitanika. U istraZi-
vanjima najceSce nije opisano vrijeme unosa, osim u istra-
Zivanju s magnezijevim glukonatom (24), gdje se magnezij
unosio uz obroke (za dorucak, ruc¢ak, veceru i vec€ernji zalo-
gaj) te istraZivanju s magnezijevim citratom koji je pokazao
pozitivan u¢inak na tjelesnu izvedbu unesen 3 sata prije te-
stiranja (20).
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Zakljucak
Unato¢ vaZznoj ulozi koju magnezij ima u sintezi ATP-a, o
adekvatnoj razini magnezija kod sportasa Cesto se ne vodi
racuna. Potrebe za magnezijem potencijalno rastu tijekom
tjelesne aktivnosti, stoga pretpostavljamo da tjelesno aktiv-
ne osobe mozda imaju povecane potrebe za magnezijem u
usporedbi s tjelesno neaktivnim osobama kako bi zadrZale
optimalnu tjelesnu izvedbu.

Takoder, literatura pokazuje da sportasi ¢esto ne unose do-
voljno magnezija prehranom. Rezultati nekih dosad objav-
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