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Sammendrag

Bakgrunn. Gjennom generasjoner har 
melk spilt en sentral rolle i norsk kost-
hold. Artikkelen omhandler forsknings-
resultater angående melk og helse.

Materiale og metode. Relevant litteratur 
fra perioden 1977–2006 ble funnet ved 
søk i databasen PubMed ved bruk av 
søkeordene «milk», «fat», «athero-
sclerosis», «omega-3», «omega-6», 
«cancer», «allergy», «trace elements», 
«iodine» og «selenium». Krav til studiene 
var at de er publisert i anerkjente tids-
skrifter, at funnene ikke er enkeltstående 
og at de støttes av flere undersøkelser.

Resultater og fortolkning. Melkens 
innhold av oljesyre, konjugert linolsyre, 
omega-3-fettsyrer, noen korte og mel-
lomlange fettsyrer, vitaminer, minera-
ler og bioaktive forbindelser kan tenkes 
å bidra til positive helseeffekter. Selv 
om melkefett øker mengden totalkole-
sterol i blodet, kan enkelte studier tol-
kes slik at et moderat inntak av melke-
fett gir lavere risiko for hjerte- og kar-
sykdommer, muligens via redusert 
danning av små, tette LDL-partikler. 
Imidlertid kan både fett, proteiner og 
karbohydrater i melk gi helseproble-
mer for personer med genetiske meta-
bolske defekter. I syrnet melk kan både 
lav pH og stoffer som dannes under 
fermenteringsprosessen, ha en gunstig 
virkning. Helmelk og surmelk kan gjøre 
at magesekken tømmes langsommere, 
noe som kan gi redusert glykemi og 
appetitt. Helseskadelige forbindelser 
kan dannes når protein reagerer med 
sukker, spesielt ved høy temperatur, 
noe som bør vurderes med tanke på et 
økende forbruk av ekstra søtede mel-
keprodukter. Kuas diett har stor inn-
virkning på melkens innhold av mange 
næringsstoffer, som for eksempel fett-
syrer, jod og selen.

Oppgitte interessekonflikter: 
Se til slutt i artikkelen

De siste årene har mange hevdet at melke-
inntaket bør begrenses, fordi melkefett er
rikt på mettet fett. Kostråd til befolkningen
bør være spesifikke, korte og klare, og det er
hevdet at rådet bør være slik: Reduser inn-
taket av matvarer som er rike på mettet fett,
og erstatt disse med mat som er relativt rik
på flerumettet fett (1).

Nå begynner denne oppfatningen å endre
seg noe, fordi enkelte epidemiologiske stu-
dier kan tolkes slik at det ikke er sammen-
heng mellom inntak av melk eller melkefett
og risiko for sykdommer (2–5). Noen un-
dersøkelser kan til og med tyde på at melk
og melkefett har en gunstig virkning på risi-
ko for hjerte- og karsykdom og fedme (6, 7),
metabolsk syndrom (8) og tykktarmskreft
(9). En norsk undersøkelse som nylig er
publisert, konkluderer med at resultatene
kan tolkes slik at inntak av melkefett, eller
eventuelt andre komponenter i melkepro-
dukter, kan beskytte mot hjerteinfarkt (10).
Det understrekes imidlertid at flere av de
nevnte studiene er epidemiologiske observa-
sjonsstudier (2–9) eller pasient-kontroll-
studier (1) og derfor har sine begrensninger.

Et hovedspørsmål er om årsaken til at
man hos hjertesyke kan finne nedsatt meng-
de melkefettsyrer i kroppen, er at de har fått
beskjed om å redusere inntaket av melkefett
pga. for eksempel overvekt, høyt kolesterol
eller smerter i brystet. I så fall kan det ikke
konkluderes med at melkefett beskytter mot
hjertesykdom.

Metode
Kunnskapsgrunnlaget for denne artikkelen
er relevant litteratur fra perioden 1977–
2006 som ble funnet ved søk i databasen
PubMed ved bruk av søkeord: «milk», «fat»,
«atherosclerosis», «omega-3», «omega-6»,
«cancer», «allergy», «trace elements»,

«iodine» og «selenium». Prinsipper som er
lagt til grunn for seleksjon og fortolkning er
at studiene er publisert i anerkjente tidsskrif-
ter, at de ikke er enkeltstående funn, men
støttes av flere undersøkelser.

Mettet fett
Et kosthold med mye melkefett kan øke ko-
lesterolinnholdet i blodet. Tidligere studier
har vist at totalkolesterolinnholdet i blodet
har betydning for opptreden av hjerte- og
karsykdommer (11). Nå fokuseres det imid-
lertid mindre på totalkolesterolverdiene,
men heller på forholdet mellom LDL (low
density lipoprotein), som inneholder det
«farlige» kolesterolet, og HDL (high density
lipoprotein), som inneholder det «gode» ko-
lesterolet. Dette kan estimeres som forholdet
mellom totalkolesterol og HDL-kolesterol
(12). LDL/HDL-balansen kan dessuten be-
dømmes som forholdet mellom apoprotein-
innholdet i LDL og HDL, dvs. forholdet
mellom typene apolipoprotein B (apo B) og
apolipoprotein A1 (apo A1). En metaana-
lyse der 35 studier inngår, har vist at mettet
fett øker både LDL- og HDL-kolesterolet,
slik at forholdstallet mellom disse ikke for-
andres (12). INTERHEART-studien, med
over 29 000 personer fra 52 land i hele ver-
den, viste at den viktigste risikofaktoren for
hjerte- og karsykdom var forholdet mellom
apo B og apo A1 (13). Ca. 50 % av risikoen
kunne forklares ut fra dette forholdet. Svens-
ke undersøkelser viste at personer med
høyest inntak av melkefett hadde lavest risi-
ko for hjerte- og karsykdom (6, 7), men det
er ikke godt diskutert hvorfor melkefettinn-
taket var lavt hos de hjertesyke, for eksem-
pel om de hadde fått beskjed om å redusere

Hovedbudskap
■ Melk inneholder mange viktige 

næringsstoffer
■ Enkelte personer tåler ikke protein, fett 

eller sukker i melk, men for friske per-
soner vil melk være en naturlig del av 
kostholdet

■ Gjennom ulike fôringsregimer er det er 
mulig å påvirke innholdet av oljesyre, 
omega-3-fettsyrer, konjugert linolsyre, 
jod og selen i melk

■ Det bør settes spørsmålstegn ved det 
økende forbruket av melkeprodukter 
tilsatt sukker
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inntaket pga. sin sykdom. Videre er det på-
vist at de med høyest inntak av melkefett
hadde lavere innhold av det kanskje mest
farlige LDL-lipoproteinet, «small dense
LDL» (sdLDL) (8). En kanadisk undersø-
kelse over 13 år viste at de med lavest inn-
hold av sdLDL, hadde lavest risiko for å få
hjerte- og karsykdom (14). Hvordan reak-
sjonen på melkefett er hos pasienter med de-
fekt LDL-opptak (familiær hyperkolesterol-
emi), må avklares nærmere.

Melk inneholder en mengde bioaktive
stoffer og fettsyrer. Flere av disse stoffene
har positiv betydning for helsen. Melk fra
drøvtyggere er unik sammenliknet med and-
re matvarer, fordi den inneholder korte fett-
syrer. Smørsyre (4 : 0) har krefthemmende
egenskaper (15). Dette har sammenheng
med at smørsyre fungerer som signalstoff
som påvirker genekspresjon. De mettede
fettsyrene med åtte og ti karbonatomer (8 : 0,
10 : 0) kan ha antivirale effekter, og 8 : 0 kan
også hemme tumorvekst (16). Fettsyren
laurinsyre (12 : 0) øker HDL (13), og denne
fettsyren har også antiviral og antibakteriell
virkning (17).

Umettet fett
Konjugert linolsyre
Konjugert linolsyre (CLA) er en type fett-
syrer som naturlig bare finnes i fett fra drøv-
tyggere. Dette er fettsyrer med 18 karbon-
atomer og to dobbeltbindinger. I så måte lik-
ner de på linolsyre (18: 2 omega-6), men
dobbeltbindingene sitter bl.a. ett karbon-
atom nærmere hverandre enn de gjør i linol-
syre. Det finnes mange typer av konjugert
linolsyre. Den vanligste isomeren i melke-
fett har en cis- og en transdobbeltbinding
(18 : 2 cis-9, trans-11). Den stammer både
fra konjugert linolsyre og vaccensyre (18 : 1
trans-11), som blir dannet under den bakte-
rielle biohydrogeneringen av umettede fett-
syrer i kuas vom. Konjugert linolsyre som
dannes under biohydrogenering av linolsyre,
blir tatt opp i tarmen, transportert med blo-
det til juret og inngår i melkefettsyntesen.
Vaccensyre, som dannes både fra linolsyre
og andre umettede fettsyrer, blir også trans-
portert med blodet til juret, men i juret blir
en del omdannet til konjugert linolsyre før
den går inn i melkefettet (18).

Konjugert linolsyre er vist i dyreforsøk og
modellstudier å kunne ha flere gunstige
virkninger både på kreft, immunsystem, ate-
rosklerose og muskeloppbygging (19). Det
kan være flere mekanismer for dette. En mu-
lig forklaring er at konjugert linolsyre påvir-
ker danning av eikosanoider i en gunstig ret-
ning (eikosanoider er hormoner som dannes
fra omega-6- og omega-3-fettsyrer). Konju-
gert linolsyre kan både påvirke enzymene
som danner eikosanoidene, og de kan virke
utkonkurrerende på andre flerumettede fett-
syrer (20). En annen mekanisme er at konju-
gert linolsyre påvirker kjernereseptorer og
på omsetningen i cellene (21).

Det er ennå mange uoppklarte spørsmål

rundt konjugert linolsyre, og selv om studier
på forsøksdyr viser gode effekter av til-
skudd, er forskningsresultatene ikke enty-
dige. Derfor er det  for tidlig å trekke noen
endelig konklusjon om den helsemessige be-
tydningen av konjugert linolsyre fra melke-
produkter. Vanlig melkefett inneholder ca.
0,6 % konjugert linolsyre, og enkelte studier
antyder at dette innholdet kan bidra til posi-
tive helseeffekter (9).

Omega-3, omega-6 og oljesyre
I vårt kosthold får vi mye omega-6-fettsyrer
i forhold til omega-3-fettsyrer. Dette fører til
danning av eikosanoidtyper som kan øke
tendensen til blodpropp, høyt blodtrykk og
betennelsesreaksjoner (22). Et balansert for-
hold mellom disse to gruppene av fettsyrer
er derfor viktig. Melkefett har et gunstig for-
hold mellom omega-6-fettsyrer og omega-3-
fettsyrer. I vanlig melk er forholdet ca. 4 : 1,
mens forholdet i melk fra kuer på beite er
enda gunstigere, ca. 2 : 1 (23, 24). I melke-
fett er det imidlertid ikke så mye av verken
omega-6- eller omega-3-fettsyrer. 

Melkefett er rikt på oljesyre (ca. 25 %), og
det er et svært høyt forhold mellom oljesyre
og de flerumettede fettsyrene (24). Melke-
fett kan derfor hjelpe til å øke forholdet mel-
lom enumettet fett og flerumettet fett i kost-
holdet. Enzymet lecitinkolesterolacyltrans-
ferase (LCAT), som spiller en viktig rolle i
forbindelse med revers transport av koleste-
rol ut fra åreveggene, er meget følsomt for
oksidativt stress (25) og for oksidert LDL
(26). Oljesyre er mye mer stabil mot oksida-
tivt angrep enn omega-6- og omega-3-fett-
syrene, og den kan delvis erstatte disse (og
konkurrerer med dem) i tilsvarende posisjo-
ner både i triglyserider og membranlipider.
Et høyt forholdstall mellom oljesyre og fler-
umettede fettsyrer i LDL og andre plasmali-
poproteiner og i cellenes membranlipider vil
derfor bidra til bedre motstandskraft mot an-
grep fra oksidative stressorer. Dette må for-
ventes å virke beskyttende for blodlipidene
og mitokondrie-DNA.

På Island har de hatt et høyere samlet
inntak av fett fra drøvtyggere, både som
melkefett og særlig i form av sauekjøtt, sam-
menliknet med de andre nordiske landene. I
likhet med melkefett inneholder sauefett
oljesyre, konjugert linolsyre, mettet fett og
har et gunstig omega-6/omega-3-forhold.
Disse egenskapene til drøvtyggerfett kan
kanskje bidra til å forklare hvorfor dødelig-
het pga. iskemisk hjertesykdom har vært la-
vere (27) og gjennomsnittlig levealder har
vært høyere på Island (28).

Sammensetningen av melkefettet 
kan påvirkes
Innholdet av de ulike fettsyrene i melk kan i
større eller mindre grad påvirkes av fôring.
For eksempel inneholder melk produsert på
beitegress et betydelig høyere innhold av
konjugert linolsyre, oljesyre og omega-3-
fettsyrer enn på innefôring om vinteren (23).

Likeså vil bruk av for eksempel rypsfrø og
rapsfrø øke innholdet av spesielt oljesyre,
men også konjugert linolsyre i melk (upub-
liserte resultater, Universitetet for miljø- og
biovitenskap). Det er dermed gode mulig-
heter for å endre sammensetningen av mel-
kefettet i ønsket retning i forhold til virkning
på vår helse.

Bioaktive proteiner
De fleste bioaktive molekylene i melk er
varmesensitive. Dersom man vil bevare dis-
se aktive stoffene, bør man trolig unngå var-
mebehandling. For eksempel vil betalakto-
globin reagere med laktose når melk varme-
behandles. Sukkersøting av melk ved
tilsetting av søtt syltetøy i drikkemelk og
yoghurt vil også gi økt mengde av karbohyd-
rater som kan danne forbindelser med mel-
keproteiner. Det spekuleres på om disse
Maillard-produktene kan bidra til melke-
allergi. I utlandet er det nå noen meierier
som membranfiltrerer melk i stedet for å
pasteurisere den. Det hevdes at denne mel-
ken smaker som fersk melk. Forbruket av
sukkersøtet melk er økende i Norge (29).

Sammensetningen av melkeproteiner va-
rierer noe mellom kurasene. For eksempel er
det vist at innholdet av β-kasein A1 er lavt i

Tabell 1 Innhold av noen næringsstoffer 
i 0,5 l helmelk (33) og prosentvis bidrag i for-
hold til anbefalt daglig inntak for kvinner 
(31–60 år) (45)

Næringsstoff Mengde

Prosent 
av anbefalt 

inntak

Energi 1 385 kJ

Protein 16 g

Fett 19,5 g

Kolesterol 80 mg

Karbohydrat 23 g

Mono- og disakkarid 23 g

Kalsium 500 mg 63 %

Jern 0 mg 0 %

Natrium 185 mg

Kalium 745 mg 24 %

Magnesium 55 mg 20 %

Sink 2 mg 29 %

Selen 5 μg 13 %

Fosfor 425 mg 70 %

Vitamin A (RE) 200 μg 29 %

Vitamin D 0 μg 0 %

Alfatokoferol (TE) 0,5 mg 6 %

Tiamin 0,25 mg 23 %

Riboflavin 0,75 mg 58 %

Niacin (NE) 4 mg 27 %

Vitamin B6 0,2 mg 17 %

Folat 25 μg 6 %

Vitamin C 0 mg 0 %

Vann 440 g
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melk fra kuer på Island og New Zealand. Det
er blitt antydet at disse proteinene har betyd-
ning for utvikling av diabetes og hjerte- og
karsykdom, og i en studie fra Island konklu-
deres det med at det lavere inntaket av β-ka-
sein A1 kan være relatert til den lavere fore-
komsten av diabetes type 1 på Island sam-
menliknet med de skandinaviske landene
(30).

Mineraler og vitaminer
Melk er rik på vitaminer og mineraler, slik
som flere B-vitaminer, A-vitamin, kalsium,
magnesium og sink, og melkeprodukter er
den viktigste kilden til jod i kostholdet (31).
Jod er viktig for å forhindre struma. Jodinn-
holdet i melk varierer med fôring. I en un-
dersøkelse inneholdt melk produsert på beite
i gjennomsnitt bare 88 μg/l jod, mens melk
produsert om vinteren inneholdt hele 232
μg/l (31). Grunnen er at kuene får mest
kraftfôr om vinteren, og dette fôret er tilsatt
jod. Imidlertid vet vi for lite om hvor mye av
jodinntaket som bør komme fra melk, og det
er derfor viktig at dette spørsmålet utredes.
Hvis ønskelig, er det relativt enkelt å heve
innholdet av jod i sommermelk ved å gi til-
skudd.

Seleninnholdet i våre landbruksprodukter
er lavt, fordi det er dårlig tilgjengelighet av
selen fra jordsmonnet. Seleninnholdet i
planter og i neste omgang husdyrprodukter
kan påvirkes, og seleninnholdet i hvete dyr-
ket ved Universitetet for miljø- og bioviten-
skap er ca. 20 μg/kg (upubliserte resultater),
mens seleninnholdet i amerikansk hvete er
ca. 700 μg/kg (32). Innholdet i norsk melk er
ca. 10 μg /l (33). Til sammenlikning er se-
leninnholdet i melk i flere delstater i USA 37
μg/l (32), og i Sør-Dakota, der seleninnhol-
det i jorden er høyt, er det i melk rapportert

til mellom 160 og 1 300 μg/l (34). Selen har
stor betydning for vår helse, fordi det inngår
i immunforsvaret, antioksidantsystemet og i
syntese og reparasjon av DNA. Selen synes
å ha en viktig rolle i bekjemping av virus-
infeksjoner og er nødvendig for reproduk-
sjon. Det er antydet at selen kan beskytte
mot så forskjellige sykdommer som astma
og depresjoner (35), og flere studier viser en
sammenheng mellom høyt seleninntak og
redusert kreftrisiko (35). Det bør vurderes
om seleninnholdet i norsk melk bør økes be-
tydelig, noe som er mulig å få til ved å ha
selentilskudd i fôret.

Syrnet melk
Syrnet melk er vist å kunne styrke immun-
forsvaret ved at den påvirker Th1- og Th2-
immunresponsene og på den måten styrker
forsvaret mot kreft og virusinfeksjoner og
beskytter mot allergi (36). Under syrnings-
prosessen dannes bl.a. melkesyre og galak-
tose. Melkesyre er et dårligere substrat for
patogene bakterier enn glukose og laktose.
Videre kan lavere pH føre til at tømmingen
fra magesekken til tarmen forsinkes, men
det er ennå ikke avklart om dette kan ha
betydning for karbohydrat- og lipidmetabo-
lismen og for appetittregulering (37). Den
samme effekten er vist med helmelk; hel-
melk gir også forsinkelse i tømming fra ma-
gesekken sammenliknet med lettmelk (38).

Galaktosen som frigis ved den enzymatis-
ke spaltingen av laktose i tarmen, eller som
finnes i syrnet melk (det er ca. 20 g galaktose
per liter fermentert melk (39)), kan imidler-
tid ha uheldige effekter hos personer med
defekte enzymer i nedbrytningsveien av ga-
laktose (40). Hos personer med slike enzym-
defekter kan galaktose føre til grå stær og re-
dusert funksjon av eggstokker hos kvinner.
Det er en økende bekymring for toksisiteten
av galaktose (41).

Allergi og intoleranse
Melkeallergi forekommer gjerne hos små
barn under tre år. Det er estimert at 2–5 % av
slike barn har melkeallergi (42). Etter treårs-
alder er melkeallergi sjeldent et problem hos
barn. En undersøkelse fra Tyskland viser at
barn oppvokst på gårder hadde mindre aller-
gi, til tross for at de drakk mer helmelk enn
andre barn (43).

Intoleranse mot melkeprotein og gluten
og forekomst av hyperaktivitet hos barn
(AD/HD) har vært undersøkt i Norge (44).
Hos noen av disse barna er det påvist unor-
mal peptidutskilling i urinen og at et tetra-
peptid fra deres urin har biologisk virkning
på blodplater i in vitro-studier (44). Videre
er det fra samme gruppe også funnet holde-
punkter for at melkeproteiner kan spille en
rolle i forbindelse med autisme, depresjon
og schizofreni hos enkelte personer.

Laktoseintoleranse, dvs. redusert evne til
å fordøye laktose i tynntarmen, er påvist hos
2–18 % av den voksne befolkningen i de
skandinaviske landene (22). Det er sjelden

nødvendig å unngå melk totalt. Hvis man
spiser annen mat samtidig med inntak av
melk, vil toleransen bedres (22). Å drikke
surmelk er også et godt alternativ.

Ikke overdrive
For melkefett som for de fleste næringsstof-
fer gjelder trolig det samme prinsipp om at
et høyt og ensidig inntak ikke er gunstig.
Melkefett er rikt på energi, og et høyt inntak
vil fortrenge inntaket av annen energiholdig
mat som inneholder andre essensielle
næringsstoffer. Det er ikke publisert grundi-
ge undersøkelser over effekt av et unormalt,
høyt inntak av melkefett.

Oppsummering
Melk og melkeprodukter inneholder mange
essensielle næringsstoffer som kan tenkes å
bidra til positive helseeffekter (tab 1) (45).
Helmelk og surmelk kan gjøre at magesek-
ken tømmes langsommere, noe som kan gi
redusert glykemi og appetitt. Enkelte studier
kan tolkes slik at inntak av melkefett gir la-
vere risiko for hjerte- og karsykdom (6, 7,
10), muligens via redusert danning av små,
tette LDL (8), men det finnes alternative tol-
kinger. Både fett, proteiner og karbohydrater
i melk kan gi helseproblemer for personer
med genetisk metabolske defekter. Helse-
skadelige forbindelser kan dannes når pro-
tein reagerer med sukker, spesielt ved høy
temperatur, noe som bør vurderes med tanke
på et økende forbruk av ekstra søtede melke-
produkter (29). Kuas diett har stor innvirk-
ning på melkens innhold av mange nærings-
stoffer, slik som fettsyrer (tab 2) (46), jod og
selen (23, 31). En vurdering av hvordan mel-
ken helst bør være sammensatt, er ønskelig.

Oppgitte interessekonflikter: Anna Haug og Odd
Magne Harstad har mottatt prosjektmidler fra
Tine BA, Oslo. Arne T. Høstmark og Olav Albert
Christophersen har ingen oppgitte interessekon-
flikter.
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