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Fokus pa fysisk inaktivitet
framfor dvervikt

1 - Diskussionen om tkad Gvervikt bor tonas ner, i stallet bor fokus ligga pa fysisk
oma | — inaktivitet och "dalig kondition”, vilket utgor en storre halsofara. Pa det sattet
: reduceras den potientiella andelen Gverviktiga pa lang sikt.

Av Bjérn Ekblom, prof. och Orjan Ekblom, doktorand, bada verksamma vid
Idrottshégskolan, Stockholm. 3

Barnfetman under lupp

WHO arbetar for nérvarande péa en global strategi om kost, fysisk aktivitet och
hélsa for att bek&mpa fetmaepidemin. Det har starkt debatten om barnfetma i
Norden. For alla tre landerna géller att det finns en vilja till handling, men samtidigt
finns det behov av mer forskning inom omradet. | Danmark har regeringen offent-
liggjort en nationell handlingsplan mot svar Gvervikt, i Sverige ar en handlingsplan
pé vag och i Norge vantas en rapport med forslag till riktlinjer och atgarder.
Artikeln beskriver laget i fraga om kunskap, behandlingsprogram och planer for
framtiden.

Av Mette Peetz-Schou, Master of Science, Képenhamn, samt Maria Thommessen, narings-
fysiolog fil dr och Gunn Helene Arsky, néringsfysiolog fil kand, Oslo, samt Ingemar
Helgesson och Anders Bendroth, journalist, Malma. 6

Energitathet och Gvervikt

Livsmedlens energitathet kan ha betydelse for energibalansen. Personer som ofta
ater en energitat kost, |6per storre risk att bli Gverviktiga.

Av Martin Mejlhede Jensen, fil kand i naringslara, Képenhamn. 14
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Fokus pa fysisk inaktivitet
framfor Overvikt

En 6kande forekomst av
Overvikt har blivit ett véax-
ande problem i de flesta
lander med god tillgang pa
mat. | synnerhet har barns
och ungdomars situation
uppmarksammats. | USA
uppges Over 30 procent av
barn och ungdomar vara
Overviktiga. Jamforelser
med till exempel Norden
begrénsas av att olika defi-
nitioner ibland anvénds.

Av Bjérn Ekblom, prof. och Orjan
Ekblom, doktorand, bada verksamma vid
Idrottshdgskolan, Stockholm.

Den amerikanska statistiken dr osé-
ker, eftersom den inte bygger pé ett
slumpmassigt urval ur befolkningen.
Den sanna forekomsten ligger dock
sannolikt inte sa langt darifran. An-
ledningen till intresset for den 6kan-
de férekomsten hanfors till att de
medicinska och ekonomiska konse-
kvenserna kan bli patagliga inom en
relativt snar framtid.

Vart fjarde till femte barn
under 20 ar ar 6verviktigt

| Sverige &r berékningarna av fore-
komsten av barn med Overvikt och
fetma sdkrare och siffrorna lagre,
men vi ndrmar oss undan for undan
de amerikanska nivaerna. Svenska
studier?, bland annat en stor studie
pa Umed Universitet visar péa en
forekomst av Gvervikt och fetma
kring 20 procent hos ungdomar ar
2001.

Skola-ldrott-Halsa-studien fran
Idrottshogskolan i Stockholm? som
studerat barn mellan 10 och 16 ér,
visar pa liknande siffror. Andra studi-
er i Norden visar pa nagot lagre
forekomst och ater andra ligger
hogre*. Den exakta siffran kan i viss
utstrackning tyckas vara av under-
ordnat intresse. Podngen ar att en
stor andel, kanske var fjarde eller
femte individ under 20 ar, vager for
mycket i forhallande till sin langd.
Denna andel verkar 6ka snabbt. Det
ar i den verkligheten vi har att verka
med preventiva insatser och pa
andra satt.

Ojamn férdelning

| ljuset av ett 6kande medel-BMI och
en 6kande andel dverviktiga, blir en
viktig detalj att beskriva hur féran-
dringarna av BMI skett inom alders-
gruppen. Data finns? som indikerar
att okningen av medelvérdet av BMI i
stor utstrackning forklaras av en
oproportionerligt hdg 6kning av de

hogsta BMI-vardena i varje arskull.
Okningen av BMI-vardet &r alltsd inte
jdmnt fordelad. Det ar mérkligt nog
inte sérskilt ont om under- och nor-
malviktiga. Ddremot verkar det vara
sd, att de som var mest Gverviktiga i
tidigare arskullar idag skulle framsté
som hdgst medelmattigt Gverviktiga
(figur 1).

Med tanke pa att de lagsta BMI-var-
dena inte verkar ha paverkats s&
mycket, &r kontentan att spridningen
Okat. Litet tillspetsat kan man séga
att ungdomsgruppen &r pé vag att
tudelas i denna fraga.

Aven om man skall vara forsiktig
med att dra langtgdende slutsatser av
tvarsnittsundersokningar, och trots
att denna bygger pa ett slumpmassigt
urval av barn och ungdomar i de tre
aldersgrupperna, ar det séledes langt
ifran alla som gér upp i vikt i den nya
situationen med stor tillgdng pd mat
och mojligen mindre allmén fysisk
aktivitet.

Fetma upplevs
som ett handikapp

En sérskild grupp i detta samman-
hang &r de barn som lider av fetma.
Dessa barn har i méanga fall en speci-
ell problematik, vilken kraver indivi-
duellt utformade saval kost- som ak-
tivitetsinsatser. En del av dessa barn
far redan i tidig &lder specialistvard i
de nordiska landerna. Till skillnad
fran de “bara” dverviktiga utvecklar
denna grupp tidigt sjukdomar och
upplever ofta sin fetma som ett han-
dikapp. Besvarande nog har dven
denna grupp okat hogst patagligt.

Minskad fysisk styrka
i dverkroppen

| projektet Skola-ldrott-Hélsa vid
Idrottshégskolan i Stockholm redovi-
sas aktuell fysisk prestationsformaga
ar 2001 och hur den forandrats
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sedan 1987°. Dessa data kommer att
publiceras i tidskriften Acta Paedia-
trica under varen. | ett antal fysiska
test som méter funktionell muskel-
styrka, visas att styrkan i dverkrop-
pen forandrats klart negativt under
dessa 14 ar. Daremot var testresulta-
ten for benstyrka i stort oférandrade.

Barnens kondition, studerad som
beraknad maximal syreupptagning,
har forsamrats hos 16-ariga pojkar
men inte hos lika gamla flickor. M&j-
ligen &r det sa att barns och ungdo-
mars fysiska aktivitetsniva i dagens
skola och pa fritiden ar tillracklig for
att den kardiovaskuldra "konditionen"
och benmuskelstyrkan inte skall fér-
sdmras, medan den inte ar tillracklig
for bél- och Gverkroppsfunktionerna.
Lag aktivitetsniva har foreslagits vara
en riskfaktor for bland annat 1and-
ryggsbesvar.

Inga omedelbara
socioekonomiska samband

Huruvida det finns en social gradient
i forekomsten av Overvikt och fetma
ar annu inte helt klarlagt. Nagon
konsensus verkar inte finnas, i varje
fall inte i Sverige.Valet av variabel
verkar vara avgorande.

| en studie fran Stockholm® fann man
ett samband mellan 6vervikt och
social status, men den undersokning-
en byggde inte pa individuella forhal-
landen. Man hade dar jamfort
kroppsmassan hos barn och ungdo-

mar som gar i skolor i olika socio-
ekonomiska miljéer, och dé antagit
att alla dessa barn och ungdomar
omfattas av hela omradets socioeko-
nomiska struktur.

| en studie’ av barns dvervikt under
perioden 1974 till 1995 aterfanns
daremot inte nagot sadant samband.
Inte heller i var egen studie (SIH) av
barn ar 1987 och 2001. De senare
studierna har anvant olika matt péa
socioekonomisk standard, bagge pa
individuell niva.

Det &r alltsd annu oklart hur djupa
halsoklyftorna bland vara barn bero-
ende pa socioekonomiska forhallan-
den egentligen, nar olika satt att
mata kan ge sa olika svar.

Malstyrd insats

For att forhindra en ytterligare
Okning av antalet Gverviktiga eller
feta barn och ungdomar har svenska
regeringen pabjudit skolorna att de
skall se till att alla barn och ungdo-
mar har minst 30 minuters fysisk
aktivitet varje skoldag. Aven om man
kanske inte har haft ritt utgangs-
punkt i debatten, kan insatserna vara
riktiga.

En viktig positiv effekt av en "obliga-
torisk" aktivitet varje skoldag ar att

man i stor utstrackning kommer att
ha ovanligt stor chans att na den del
av populationen som verkligen kom-
mer att ha nytta av den - ndgot som
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ar relativt ovanligt vid en befolknings-
orienterad preventiv insats. De kan
regelbundet fa prova pa roliga och
spannande fritidssysselsattningar och
motionsformer som skapar aktivi-
tetsvanor till gagn fér en halsosam-
mare livsstil.

Lust till motion
kraver framgang

Vi tror att det ar viktigt att just inak-
tiva och dverviktiga far hjalp att hitta
"sin" aktivitet och uppleva att dven
de kan tycka om och klara av olika
former av fysisk aktivitet. Om inte
skolan med specialutbildade pedago-
ger i &mnet Idrott och halsa lyckas
"sélja" fysisk aktivitet till dessa barn,
ar det risk att ingen annan heller
kommer att lyckas. Idrott i skolan
erbjuder med andra ord ett gyllene
tillfalle till verklig primarprevention!

Prestationsformagan minskar

Ett mycket viktigt fynd i var studie &r
att gruppen 6éverviktiga barn med lag
fysisk prestationsférmaga har okat
kraftigt mellan 1987 och 2001. Nér-
mare hélften av barn med lag presta-
tionsformaga ar overviktiga, jamfort
med ett av tre av de som har méttlig
eller god prestationsférmaga. Grup-
pen Gverviktiga barn med lag presta-
tionsférméga ar den grupp som ver-
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Figur 1 BMI-varden for ca 2000 10-16 aringar
| Skola-ldrott-Halsa-studien?

BMI-varde A
1987
2001
Griéns for
Overvikt
Lagsta Mittersta Hogsta

kar ha 6kat mest mellan 1987 och
2001. Risken for att vara overviktig
som 40-ring ar cirka fem till sju
ganger s stor for de som varit Gver-
viktiga som 13- eller 15-aringar, jim-
fort med de som var normalviktiga.

| och med att stabiliteten av fysisk
prestationsformaga over tid inte ar
obetydlig, och i manga studier avse-
vart hdgre an den for fysisk aktivitet,
understryks problemet med att allt
fler barn har 13g fysisk prestations-
forméga.

Hos vuxna verkar lag fysisk aktivitet
(och &ven lag fysisk prestationsfor-
maga) vara en kraftigare riskfaktor
for uppkomsten av hjart- och kérl-
sjukdomar an dvervikt. De overvikti-
ga och samtidigt fysiskt inaktiva ar
saledes den minst gynnsamma grup-
pen. Nar nu andelen barn med kom-
binationen 6vervikt och lag fysisk
prestationsformaga okar ar det dar-
for kanske mer alarmerande att pre-
stationsférmagan och aktivitetsgra-
den minskar, &n att 6vervikten okar.

Mindre fokus pa 6vervikten

Vi anser att fokuseringen pé de
Overviktiga barnen i debatten i viss

man kan vara kontraproduktiv. De ar
redan utpekade som verkliga pro-
blem, av sig sjalva, av kamrater, av
idealet fran underkladsreklamen och
nu senast av forskarsamhéllet och
sjukvérden via medierna. Andelen
barn med &tstorningar ar (annu?)
inte jdmférbar med andelen évervik-
tiga, men anda inte negligerbar.

Vi vill argumentera for att det finns
anledning att dampa diskussionen
om 6kad dvervikt och fokusera mer
pé& den minskade fysiska aktiviteten.
Vi kan darigenom troligen paverka
sdval den dkande 6vervikten, som
det "sociala klimatet" for manga
Overviktiga barn.

Vart forslag ar darfor att sldppa for-
sta fokus pa overvikt. Hos vuxna och
kanske dven hos barn &r inaktivitet
och "ddlig kondition" en storre fara
an Gvervikt. Genom att fokusera pa
vikten av fysisk aktivitet slas tva flu-
gor i en sméll; dels minskas mdjligen
andelen 6verviktiga pa sikt, och dels
péaverkar vi risken for att utveckla
sjukdomar i vuxen élder. Det Gver-
viktiga barnet eller ungdomen far
dérmed en béttre "andra" chans.
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Det finns annu ingen konsensus om ett
eventuellt samband mellan socioekono-
misk status och férekomsten av Gver-
vikt och fetma.
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Barnfetman under lupp

Varldshalsoorganisationen WHO arbetar med att fardig-
stélla ett utkast till en global strategi om kost, fysisk akti-
vitet och hélsa’. Arbetet har gett upphov till mycket
debatt runt om i vdrlden.Inte minst for att den veten-

skapliga rapport? som utgdr underlag for den globala

strategin har gatt langt nar det galler att lamna forslag pé
hur exempelvis fetmaepidemin ska bromsas.

Detta ska ses i ljuset av att det ar forsta gangen WHO
betraktar naring som en vésentlig faktor for férebyggan-
det av kroniska sjukdomar — pa samma sitt som alkohol
och tobak — och inte som tidigare endast en friga om

Av Mette Peetz-Schou, Master of Science,
Képenhamn.

Sundhedsstyrelsen och Dansk
Selskab for Adipositas
Forskning riktade for ungefar
fem ar sedan uppmarksam-
heten mot fetmaproblemati-
ken med var sin rapport** De
lade darmed grunden s& att
Danmark under ordférande-
skapet i EU ar 2002 kunde ta
upp fetma pa dagordningen,
och i mars 2003 presentera-
des en nationell handlings-
plan mot svar dvervikt®.

behov av energi och néringsdmnen. | rapporten talar man
om att man har genomfért ett paradigmskifte nar det
galler sattet att betrakta kostens och den fysiska aktivi-
tetens betydelse for folkhalsan.

I Norden har processen satt fart pa debatten om barn-
fetma. Hur illa &r det hos oss, och hur férebygger vi att

barn blir 6verviktiga och feta? Vi har valt att satta barn-

fetma under luppen med en rad artiklar och en 6versikt
som visar hur man ser pa problematiken omkring barn-
fetma i Danmark, Norge och Sverige.

Bred uppbackning av kampen
mot barnfetma i Danmark

Uppf6ljning av planen visar att barn
ar en viktig mélgrupp for manga initi-
ativ — bade sddana som redan ar
igdng och nya initiativ som utvecklas
i kolvattnet efter planen. Aven det
danska Ernaeringsradet har gett ut en
rapport om den danska fetmaepide-
min* med ett forslag till en forebyg-
gande insats bland barn.

Bristande kunskap
och dokumentation

Trots att bade handlingsplanen och
Ernaringsradets rapport ar rika pa
forslag om vad man kan gora for att
forebygga Overvikt och fetma bland
barn, betyder det inte att Danmark
har en fardplan klar. Ulla Hglund,

som var ansvarig for samordningen
av den danska handlingsplanen och
nu &r ansvarig foér Sundhedsstyrel-
sens insats nar det galler 6vervikt
bland barn och ungdomar, sager sa
hér:

— Det ér fortfarande mycket vi inte
vet. En stor del av det inledande
arbetet bestar darfor i att samla in
nodvandig kunskap sa att insatsen
kan bli effektiv pa sikt. Arbetet med
handlingsplanen visade tydligt att var
kunskap om hur man sa effektivt
som mojligt férebygger och behand-
lar fetma, dven bland barn, ar begran-
sad. Darfor har vi som uppf6ljning
valt att dela ut totalt sju miljoner
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danska kronor till 26 projekt, i syfte
att utvardera pagaende projekts.

En annan vasentlig uppgift som
Sundhedsstyrelsen tagit pa sig ar,
enligt Ulla Hglund, att fa en dverblick
éver hur det star till med barnfet-
man. Det finns négra siffror fran ut-
valda platser runt om i landet som
ar alarmerande, men det finns behov
av en systematisk insamling av data
om langd och vikt pa barnen i hela
landet — ocksa for att man ska kunna
folja utvecklingen pa sikt. Sundheds-
styrelsen hller darfor pé att utarbe-
ta ett Gvervakningsprogram som gor
det majligt att f& fram de data som
behovs pa ett nationellt plan.

En bred insats

Inom danska Indenrigs- og Sundheds-
ministeriet arbetar man — som upp-
foljning till den nationella handlings-
planen — med att stadkomma en
oversikt over vilka forebyggande ini-
tiativ som redan har startats inom
de olika departementens ansvarsom-
raden. Med kunskap om vad som
pagar kan man beddéma var det sak-
nas initiativ, och hur man kan f& in
forebyggande av fetma generellt i
departementens arbete.

Exempel pd andra departement som
ar indragna i arbetet ar Ministeriet
for Fadevarer, Landbrug og Fiskeri,
Undervisningsministeriet,
Kulturministeriet, Socialministeriet
och Trafikministeriet. Férebyggande
av fetma — inte minst bland barn —
paverkas av méanga olika politiska
beslut som kan ha sérskilt stor bety-
delse fér barns mojligheter att ata
halsosamt och vara fysiskt aktiva.

Karina Andersen, kanslisekreterare i
departementet med uppgift att sam-
manstalla regeringens insats nér det
galler vervikt och fetma, sager sé
hér:

— Det &r viktigt att halsosam kost
och motion blir en naturlig del av
barns vardag. Och lyckligtvis ser vi
att det redan har startats riktigt
manga initiativ, sarskilt inom kostom-
radet. Men dven nar det géller fysisk
aktivitet hander det saker. Kulturmi-
nisteriet har till exempel avsatt 24
miljoner danska kronor &ver en tre-
arsperiod till ett projekt som har till
syfte att sdkerstélla barns mojlighet
att vara aktiva pa fritiden efter sko-
lan, utan att vara beroende av trans-
port till och fran en klubb. Och har
inom Indenrigs- og Sundhedsministe-
riet har vi nyligen tagit initiativ till ett
partnerskap som har till syfte att ut-
veckla idéer om hur barn, som till en
borjan inte har lust att rora sig sa
mycket, ska fa lust att rora sig mer.Vi
planerar att skicka ut en idékatalog
efter sommarlovet.

Inom Ministeriet for Fadevarer, Land-
brug og Fiskeri arbetar man med en
av de storsta satsningarna inom kost-
omradet. Det ar projektet "alt om
kost — smag for livet!”. Som ett led i
projektet erbjuder departementet en
kombination av hotline, arbetsgrupp
och hemsida — www.altomkost.dk —
till alla som arbetar med eller vill
arbeta med mat- och maltidsord-
ningar till barn och ungdomar i ex-
empelvis daginstitutioner, skolor och
fritidshem. Genom ett samtal till en
hotline far man tillgang till kunskap,
och man far ocksé kontakt med en
arbetsgrupp — en rad experter som
anlitats for &ka ut i landet och halla
informations- och inspirationsmoten.

Andra initiativ ror bade kost- och
motionsaspekten. Det géller till
exempel Bgrnenes mad- og motions-
klub, som utvecklas i samarbete mel-
lan Hjerteforeningen, Tryg Danmark
och Indenrigs- og Sundhedsministe-
riet. Har ska 3-6-ariga barn och
deras fordldrar, som ett led i en
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abonnemangsordning fran maj i ar,
tillsdndas inspirationspaket med pos-
ten med idéer om halsosam mat och
motionsaktiviteter i familjen.

Battre halsa for barn och unga

Andra initiativ syftar till att sékerstal-
la barnens hélsa i ett bredare per-
spektiv. Det galler exempelvis Under-
visningsministeriets projekt "En skole
i bevaegelse™, dar fokus ligger pa bar-
nens trygghet och trivsel i skolan
generellt, men dven ror stravandena
att integrera fysisk aktivitet i hela
skolans verksamhet.

Ett annat exempel ar “Sundhedsteg-
net”, en frivillig markesordning foér
daginstitutioner, skolor, idrottshallar
0.s.v., som ska rikta uppmarksamhe-
ten mot barn och hélsa. Kriterierna
for att fA mérket har annu inte utar-
betats, men forhallanden som ror
kost och fysisk aktivitet ska inga pa
samma satt som forhallanden som
ror exempelvis rékning, alkohol och
mobbning.

Alla initiativen ovan ingar i rege-
ringens utspel "Bedre sundhed for
barn og unge”, som presenterades i
november 2003. | utspelet namns
bekédmpandet av fetmaepidemin
som ett av fem huvudinsatsomra-
den for att sédkerstalla en halsosam
barnkultur.

Behandling av
overviktiga barn

Aven nir det handlar om den egent-
liga behandlingen &r det inledande
arbetet bra igng.

— Nar det galler den egentliga
behandlingen av dverviktiga barn och
ungdomar saknar vi kunskap — béade
om vem som goér vad och vad som
fungerar, sdger Mikala Utzon, forsk-
ningsassistent vid Learning Lab Dan-
mark.
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Hon har fatt en del av de pengar
som Sundhedsstyrelsen har lagt ut
till projekt som uppfdljning av den
nationella handlingsplanen. Inom lop-
pet av nasta ar ska hon tillsammans
med Thomas Moser kartlagga be-
handlingsatgéarder for overviktiga
barn i Danmark. Hon réknar med att
det finns cirka 60 olika program
runt om i landet och hennes uppgift
blir att beskriva dem och darmed
bidra till ett stérre utbyte av erfa-
renheter och insamling av kunskap.

— Det ar dumt att uppfinna hjulet
varje gang man vill skapa ett behand-
lingsprogram for dverviktiga barn.
Det &r viktigt att vi dokumenterar
metoderna, och det finns ménga
angreppssatt for arbetet. | de pro-
gram som jag har kdnnedom om é&r
det till exempel stor skillnad nér det
galler om barnen deltar ensamma
eller tillsammans med familjen, om
man arbetar med den sociala miljén
eller gemenskapen runt barnet, lik-
som i friga om programmens langd.
De flesta rér bade kost- och mo-
tionsaspekten, men &ven program
som endast utgar fran vad de unga
har lust att arbeta med kan resulte-
ra i kraftig viktnedgang, sager Mikala
utzon.
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Kulturministeriet i Danmark vill se till
att barn kan vara aktiva pa fritiden
utan att vara beroende av transport.

Tidig identifiering

Tidig identifiering av barn i riskzonen
for utvecklandet av 6vervikt, ar
ocksa ett viktigt insatsomrade for
Sundhedsstyrelsen.

— Det &r svart aven for barn att fa
bort extra kilon som de har dragit
pé sig, och darfor méste vi handla
innan det utvecklar sig till ett pro-
blem.Vi arbetar just nu med att ut-
forma riktlinjer for folk som arbetar
professionellt med halsofragor ro-
rande barn och ungdomar, i syfte att
gdra dem medvetna om nar de ska
gripa in i samband med en oldamplig
viktutveckling, och vad de kan gora,
sdger Ulla Hglund.

Vilja till handling

Det finns en vilja till handling nar det
handlar om att férebygga fetma i
Danmark, sérskilt barnfetma. Fran
det offentliga har manga initiativ star-
tats, samtidigt som forutséttningarna
for att effektivisera insatserna pa sikt
byggs upp. Aven lantbrukskoopera-
tionen, livsmedelsindustrin och andra
organisationer stddjer kampen mot
fetman och lanserar férslag pa hur
ocksa de kan bidra. Det ska bli span-
nande att folja de pagdende initiati-
ven och se om de ér tillrackliga for
att stoppa 6kningen av antalet feta
barn.
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Av Maria Thommessen, néringsfysiolog
fil dr och Gunn Helene Arsky, nérings-
fysiolog fil kand, Oslo.

| den norska tidningen
Dagsavisen kunde vi den 8
oktober 2003 lasa foljande
alarmerande ingress:
Viktchock bland norska
barn. 13 procent av 9-aring-
arna och 10 procent av 15-
aringarna i Oslo ar 6vervik-
tiga, visar ny studie. Norge
befinner sig nu i samma
situation som USA var i for
tio &r sedan. Forskarna slar
larm: Om inget gors befin-
ner vi oss snart pa samma
niva som USA dar vart fjar-
de barn mellan 6 och 17 ar
ar overviktigt.”

BARNFETMAN UNDER LUPP

Norge saknar behandlingsprogram

for Gverviktiga barn

Trots siffror, som visar en 6kande
forekomst av Gvervikt, star Norge
utan behandlingsprogram fér barn
som lider av dvervikt och fetma.

Overvikt bland barn 6kar

De alarmerande siffrorna i ingressen
har hamtats fran Lena Klasson Heg-
gebgs doktorsavhandling'. Under sitt
doktorsarbete samlade Heggebg in
data om langd och vikt, fysisk aktivi-
tet, fysisk form (kondition), kostva-
nor och utvalda halsoparametrar
bland ett representativt urval med
410 nioaringar och 350 femtonaring-
ar bosatta i Oslo.

Huvudresultaten visade att pojkarna
var mer aktiva an flickorna, och att
aktivitetsnivan sjonk med stigande
alder. Dessutom konstaterade hon
att endast lite mer &n hélften av 15-
aringarna uppfyllde rekommendatio-
nerna om fysisk aktivitet (méttlig
aktivitet 60 minuter per dag).

Heggebg definierade dvervikt med
ett BMI pé 6ver 19,5 for 9-aringar
och 23,6 for 15-aringar i enlighet
med rekommendation och kriterier
fran International Obesity Task
Force?. Utifran detta underlag fann
hon en férekomst av 6vervikt pa
cirka 13 procent hos 9-ariga pojkar
och flickor, medan foérekomsten av
overvikt hos 15-&ringarna var unge-
far 10 procent. Om siffrorna fran
undersdkningen overfors direkt till
nationell nivé betyder det att om-
kring 7800 nioaringar och 6000 fem-
tonéringar i Norge ar Gverviktiga.

Nar det géller forekomsten av dver-
vikt hos barn och unga menar
Heggebg att de siffror vi har i dag ar
reella. Hon &r daremot lite osiker pé
om vi har tillfredsstéllande data for
att saga ndgot om utvecklingen 6ver
tiden. Detta gor att vi for narvaran-
de bara kan spekulera om orsaken

till skillnaden pa 3 procent i fore-
komsten av dvervikt hos 9-aringar
jamfort med 15-aringar.

— Skillnaden kan antingen betyda att
barnen “stracker pé sig” och darige-
nom blir smalare pé de sex éren,
eller s beror den pa att Gvervikts-
epidemin brutit ut férst nu, sdger
Lena Klasson Heggebg.

Orsaker till 6vervikt

Pa det individuella planet kan det fin-
nas manga och samverkande orsaker
till 6vervikt hos barn. Genetisk dispo-
sition, ndring i fosterstadiet, kosthall
under barnadren och fysisk aktivitet
ar bland de faktorer som spelar roll.
Ofta ar det ett samspel mellan flera
forhallanden som blir utslagsgivande.

Enligt Heggebgs data finns det anled-
ning att vara sarskilt uppmérksam pé
betydelsen av fysisk aktivitet — eller
snarare franvaron av fysisk aktivitet —
som en vasentlig faktor i denna bild.
Barn och unga ror sig mindre i dag
an for bara tio ar sedan. Sambandet
mellan graden av fysisk aktivitet och
risken for Gvervikt pa lang sikt har
bland annat bekréftats av studier
som har utforts av ndringsforskare
vid Institutt for ernaeringsforskning
vid Universitetet i Oslo.

I en nyligen publicerad studie, dar
unga norrman har foljts fran 15 érs
alder till nu nar de ar 33 &r, fann
forskningsstipendiat Elisabeth
Kvaavik ett starkt samband mellan
graden av fysisk aktivitet pé fritiden
och senare risk for utveckling av
Overvikt och fetma. Kvaavik fann
ocksa att dvervikt i barna- och ung-
domséren i hdg grad okar risken for
overvikt i vuxen alder.

Forebyggande
eller behandling

Av det antal norska barn och ungdo-
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Utbyte av erfarenheter och kunskap
kravs for att man ska kunna erbjuda
det bésta i kampen mot overvikt.

mar som i dag klassas som 6vervikti-
ga, ar det endast en mindre andel
som forskare och behandlare vill
karaktarisera som behandlingsbeho-
vande. Overlikaren med. dr. Serena
Tonstad vid Ulleval Universitetssyke-
hus i Oslo vill ogérna ange négon
exakt siffra.Vid specialkliniken for
overviktsbehandling som hon leder
vid sjukhuset &r det endast undan-
tagsvis som barn behandlas, och da i
regel endast nédr dvervikten har
oOverstigit 40 procent av normal-
vikten for den aktuella langden.

Ar 2000 genomférde norska narings-
myndigheter en utredning om vikt
och hélsa*. | denna Vekt og helse-
rapporten forordade myndigheterna
forebyggande atgarder framfor be-
handling i frdga om &vervikt bland
barn. Bakgrunden till detta finns i den
allménna uppfattningen att férhallan-
det mellan vikt och langd kan &ndras
mycket under vaxtperioden. Denna
instéllning kan nog av vissa uppfattas
som defensiv och avvaktande — sér-
skilt i ljuset av de siffror som nu pre-
senteras béade i rapporter och i media.

Av de &tgarder som namndes, och
som var riktade mot barn och unga,
lades stor vikt pé atgarder i skolan
och i lokala idrottsmiljoer. Okat antal
idrottslektioner, bittre forhallanden
for att fa barn att g eller cykla till
skolan samt starkt undervisnings-

Ar du intresserad av att rikna ut
BMI for barn? P& den har webbsi-
dan far du snabbt BMI-vardet samt
vilken percentil barnet tillhor.
Berikningen grundas pa amerikan-
ska data, men kan anda ge en fing-
ervisning for barn i Norden.

http://www.bcm.tmc.edu/

utbud i biologi, hdlsa och hemkun-
skap foreslogs ar 2000. Sett ur skol-
halsovardens synpunkt ar det en stor
utmaning att genomféra positiva
atgédrder, utan att enskilda dverviktiga
barn stigmatiseras®.

Nar det galler atgdrder fore behand-
ling uttalade myndigheterna &r 2000
dessutom, att det maste utarbetas
strategier for att fanga upp barn och
ungdomar som &r feta eller befinner
sig i riskzonen. Dessa maste fa nod-
vindig uppféljning, och bade forald-
rarna, skolan och halsovarden ska
engageras i arbetet. Inom specialhél-
sovarden bor det inrattas behand-
lingsteam dér barn och unga med all-
varlig fetma kan stka hjalp.Vidare
finns det behov av att utarbeta for-
slag till behandlingsprogram, samt
studier som undersoker effekten av
dessa program.

Ny rapport utarbetas

De rekommendationer som beskrivs
ovan utformades under &r 2000. Nu,
fyra ar senare, ar situationen i stort
sett oforandrad. Endast fa av de
atgdrder som foreslogs i naringsmyn-
digheternas rapport har foljts upp
med konkreta atgarder som har gett
matbar effekt. Antalet timmar med
idrottslektioner i skolan har inte 6kat,
konsumtionen av energirika laske-
drycker Okar stadigt och behand-
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lingsutbudet for barn och unga med
fetma ar fortfarande bristfalligt eller
saknas helt i Norge. Norska forald-
rar som har barn med behov av
behandling for sin vikt har i dag fa
stéllen att vanda sig till. Varken det
offentliga eller privata aktérer har
passande utbud, med undantag for
specialavdelningen vid Ulleval Uni-
versitetssykehus. Behandlingsutbudet
i Sverige och Danmark &r omtalat i
norska medier, och &ven om bara f&
foraldrar aker med sina barn éver
gransen for att f& behandling ar det i
vart fall en del som har tankt pa det.

Med anledning av detta har Helse-
departementet bestéllt en ny utred-
ning fran Sosial- og helsedirektora-
tet. | utredningen ska behovet av
behandling diskuteras och direktora-
tet har ocksd ombetts att komma
med rekommendationer nar det gél-
ler strukturella ramar for behandling
av 6vervikt och fetma pa regional
och lokal niva.

— Avsikten med rapporten som nu
utarbetas for departementet &r att
komma med konkreta riktlinjer for
behandling av dvervikt, bade hos
vuxna och barn, med ledning av
effekten av olika atgarder, sager
Henriette @ien, radgivare vid Sosial-
og helsedirektoratets avdelning for
naringsfragor.
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Av Ingemar Helgesson och Anders Bendroth,
journalist, Malmo.

Nu méste kampen mot barnfet-
ma i Sverige inledas pa allvar. En
enig lakarkar slar fast att proble-
met maste anses som fardigutrett.
Ansvariga pa olika nivaer i sam-
hallet maste visa handlingskraft.
Om kampen mot barnfetman
skall vinnas ar det nédvandigt att
ta fram konkreta atgardsforslag
och tilldela mer pengar till fetma-
forskning.

De senaste 10 aren har évervikt och
fetma bland barn okat s snabbt i
Sverige att sakkunniga talar om en
epidemi. Enligt en undersdkning, gen-
omford av Rikscentrum fér 6vervik-
tiga barn i Huddinge, ar 23 procent
av 7-dringarna i Stockholm feta eller
oOverviktiga. Motsvarande siffra var
1989 ca 8,9 procent. Att var femte 7-
aring har Gverviktsproblem som
innebar att de far en dalig start pa
livet &r ett allvarligt samhéllsproblem.

Professor Claude Marcus, vid
Rikscentrum for overviktiga barn i
Huddinge, och Staffan Mérild, Gverla-
kare vid Runda barn-enheten vid
Drottning Silvias Barnsjukhus i
Goteborg, menar bada att dagens
behandlingsmetoder och nuvarande
resursallokering inte racker for att ta
hand om alla sjuka barn. Det géller
att ta i med hardhandskarna.

— Om vi inte lyckas f& stopp pa epi-
demin s& kommer vi inte ha rad att
behandla alla drabbade, sédger Claude
Marcus.

Svenska experter eniga:
Sa hér ska kampen

BARNFETMAN UNDER LUPP

mot barnfetman vinnas

Att alla i samhéllet har ett ansvar for
den lavinartade utvecklingen ér de
intervjuade eniga om.

—Vi kan inte fortsatta bygga ett sam-
halle i vilket snart halva befolkningen
mar daligt, menar Claude Marcus.
Han betonar att det krévs enade
krafttag av beslutsfattare pa béade
lokal, regional och riksniva for att
lyckas andra pa bakomliggande fakto-
rer och samhdllets nuvarande nor-
mer.

Eftersatt forskning

De intervjuade lakarna forordar
handlingskraft.

— Det é&r inte fler utredningar! som
behovs utan relevant forskning pa

omradet samt beslut om konkreta

atgarder. Aven om vi kommit en bit
pé vag sa finns det manga omraden
dar vi inom sjukvarden saknar kun-
skap om effektiva behandlingsmeto-
der for barn, menar Claude Marcus.

— Framstegen inom genforskningen
har till exempel bidragit till att vi
bittre forstar bakgrundsmekanismer-
na till nar och varfor barn blir feta,
forklarar Claude Marcus. Han anser
dven att det langsiktiga preventiva
arbetet ar eftersatt:

— Det gdller att identifiera de bésta
metoderna for forebyggande var-
dagsnara dietradgivning med hjalp av
livsstilsforskning.

Bade experter och myndigheter
inser att situationen ar allvarlig och
det kravs saval preventiva som reak-
tiva tgarder for att kunna stavja fet-
maepidemin. Staffan Marild papekar
aven att det krévs storre resurser
och genomgripande insatser inom
manga omraden, bade i och utanfor
sjukvérden.

— Myndigheterna maste anvanda

béde piska och morot. Bade strama-
re lagstiftning mot barnreklam och
subventioner av halsosamma livsme-
del for att ta nagra exempel.

Ojamnt foérdelade resurser

Behovet av behandling tycks vara
jamt fordelat 6ver landet, men lands-
tingens satsningar ar véldigt olika.
Vissa landsting skjuter knappt till
nagra resurser, medan andra investe-
rar betydande summor i bade
forskning och behandling.

Bland de landsting som satsar mest
finns Stockholms Lans Landsting och
Region Skane. Region Skéane har en
sdrskild barnoverviktsenhet pa
Universitetssjukhuset MAS (UMAS). |
Malmé har man valt att forst forsoka
fa de Gverviktiga barnen att ma batt-
re genom beteendeterapi, for att
sedan hjalpa dem att ga ner i vikt.Vid
Rikscentrum for dverviktiga barn i
Huddinge betonar man vikten av
langsiktigt arbete och systematisk
utvardering for att komma till ratta
med fetman hos barn.

| Vastra Gotalandsregionen arbetar
man inte med fasta anslag utan med
projektpengar.Vid Drottning Silvias
Barnsjukhus erbjuder Runda barn-
enheten ett basprogram med indivi-
duell eller gruppbehandling. | de fall
dar det beddms som nodvandigt
anvands bade lakemedel och kirurgi.

— | detta lilla land maste vi samarbeta
inom sjukvarden for att skapa effek-
tivare behandlingsmetoder. Darfor ar
det av storsta vikt att vi delar med
oss av befintlig kunskap och bepré-
vad erfarenhet, sager Staffan Marild.

Underlag till

handlingsplan pa vag

Den svenska regeringen inser allva-
ret och har tillsatt en ledningsgrupp
for folkhalsofragor. | april 2003 antog

11



BARNFETMAN UNDER LUPP

riksdagen regeringens proposition
Mal for folkhalsan?.

Regeringen har gett Livsmedels-
verket och Statens folkhélsoinstitut i
uppdrag att ta fram ett underlag till
en nationell handlingsplan fér goda
matvanor och 6kad fysisk aktivitet
for hela befolkningen. Syftet ar att
forbattra forutsattningarna for goda
matvanor och 6kad fysisk aktivitet
for att fa befolkningen att na det
overgripande nationella folkhalsoma-
let. Barn- och ungdomshélsa ingar i
detta arbete, som skall vara klart
senast den 30 december 2004°.

Livsmedelsverket ansvarar for att ta
fram en handlingsplan fér goda mat-
vanor och Statens folkhélsoinstitut
gor motsvarande for okad fysisk
aktivitet. Uppdraget innefattar bland
annat en utvardering av aktuell
forskning och metoder som prak-
tiskt visat sig fungera bland olika
malgrupper och pa olika arenor.
Enligt Peter Lamming, utredare vid
Statens folkhéalsoinstitut, kommer
underlaget till planen att samlas in
vid moten, intervjuer och frage-
stunder med forskare och expertis
samt andra som &r verksamma inom
hélsoframjande omréden.

Professor Ake Bruce vid Livsmedels-
verket ar sakkunnig i den grupp som
skall ta fram underlag inom kostom-
radet.

— Den forsta fragestunden* genom-
fordes i mars.Vad galler hélsofragor
for barn och ungdomar sa represen-
teras denna grupp av en rad olika
myndigheter och organisationer.

Ansatsen i den nationella handlings-
planen &r vetenskaplig, garanterar
Ake Bruce. Kunskapen inom omra-
det &r fragmentarisk och behéver
sattas samman till en helhet innan
man definierar vilka insatser som
skall foreslas.

—Vi uppmanar landets organisationer
att delge oss forsknings- och pro-
jektdokumentation som kan ge oss
vagledning om vad som fungerar och
vad som inte varit sa lyckat, berattar
Ake Bruce.

Vardefull kunskapsbas

Det finns en stor kunskapsbas att
0Osa ur. Rikscentrum for éverviktiga
barn, Runda barn-enheten och 6ver-
viktsenheten pd UMAS ar nagra
kompetenscentra som kan bidra
med vardefulla erfarenheter. Mal-
tidsordningen &r till exempel ett
omrade som bade Staffan Marild och
Claude Marcus trycker hart pa.
Godis, glass och bullar &r vardagsmat
for manga barn och ofta handlar det
om att foérandra beteenden och
bryta sociala ménster.

—Tyvarr slarvas det pa visentliga
punkter i vardagslivet, tycker Claude
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Manga lokala atgarder mot Gvervikt i
Sverige fungerar, men det saknas resur-
ser for att genomfora en landstackan-
de insats.

Marcus. Frukost, lunch och middag ar
viktiga mél och bor sammansattas pa
ett néringsriktigt vis.Vid Rikscentrum
for dverviktiga barn har vi provat
olika alternativ, bland annat att dra
ned pa mellanmélen.

Detta ar ett exempel pa en vig som
visat sig vara mycket framgéngsrik,
péapekar Claude Marcus.

Bade Claude Marcus och Staffan
Marild ar optimistiska. De vet att det
finns fler foredomliga exempel pa
atgarder som fungerar. Problemet ar
snarare att det idag saknas resurser
for att genomfdra en kraftfull
landsomfattande satsning.

Det finns ett stort behov av nya
behandlingsmetoder och férebyggan-
de &tgarder for att fa stopp pa fet-
maepidemin bland svenska barn®.
Dagens metoder ar inte nog effekti-
va och resurserna som tilldelats fet-
maforskningen &r otillrackliga.

En framstéende del av svensk
expertis ar eniga om hur kampen
mot barnfetman ska bedrivas for att
ge effekt. Klara och tydliga riktlinjer
kopplade till konkreta atgardsforslag
skulle gynna de drabbade. Med
gemensam kraft kan ansvariga i
samhaéllet bryta de djupt rotade
sociala normer som fysiskt och
socialt handikappar den kommande
generationen.
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Tabell 1

Forekomst av overvikt/
svar vervikt bland barn

Utveckling senaste 10-
30 aren

Behov av mer
forskning/nya
forskningsinitiativ

Finns det nationella
handlingsplaner med
avseende pa forebyggan-
de och behandling av
Gvervikt/ svar overvikt
bland barn?

Oversikt éver behand-
lingsutbud
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Fakta om barnfetma i olika lander i Skandinavien

Danmark

Ar 1997 var 7-10% av barnen i
klasserna 8-9 &verviktiga. Cirka
4% var svart dverviktiga (feta).
Nationella data finns inte.

Man réknar med att antalet Gver-
viktiga och svart Gverviktiga har
tredubblats under perioden 1972-
1997.

Saknar grundléggande kunskap om
vilka metoder som &r mest effekti-
va bade for forebyggande och
behandling. Dessutom saknas kun-
skap om problemets omfattning
pa nationell nivd och om befintliga
initiativ.

Ja. Regeringen utfardade i mars
2003 en nationell handlingsplan
mot svar 6vervikt. Uppfoljning av
handlingsplanen pagar och sam-
ordnas inom Indenrigs- og
Sundhedsministeriet.

Overblick éver befintliga program
finns inte, men man raknar med
att det finns cirka 60 olika pro-
gram runt om i landet.
Kartlaggning av befintliga behand-
lingsprogram forvéntas vara klar
om cirka 1 ar.

Sverige

Omkring 3% av barnen beraknas i
dag lida av svar évervikt och 20-
25% ar overviktiga.

Overvikt och svar évervikt bland
7-&ringar har okat fran 8,9% till
22% sedan 1989.

Stora behov bade inom livsstils-
forskning och medicin.

Regeringen har tillsatt en nationell
ledningsgrupp for hélsofragor och
gett Livsmedelsverket och
Folkhdlsoinstituten i uppgift att ta
fram underlag till en nationell
handlingsplan 2004.

Beslut om behandling och ambi-
tionsniva bor goras av barnlakare,
enligt foljande:
Gruppbehandlingar, individuella
behandlingar, familjeterapi och
foraldrautbildning, olika dieter, lag-
kaloridiet m.m, kirurgisk behand-
ling av svar dvervikt, lakemedel
(ej utbrett).

Norge

Nationella data finns inte. Nya
undersokningar frén Oslo visar att
13% av 9-aringarna och 10% av
15-aringarna ar Gverviktiga.

Antas vara 6kande, men siffrorna
ar osakra. Utvecklingen jamfors
ofta med utvecklingen i Danmark.

Behov av mer forskning om
utvecklingen dver tiden, etiologi
och effekt av forebyggande och
behandling.

Nej. Handlingsplan finns inte, men
ar 2000 utarbetades en rapport
om vikt och hélsa. Helsedeparte-
mentet har nu bestéllt en ny rap-
port for utvérdering av riktlinjer
for behandling. Rapporten vantas
bli klar under varen 2004.

Behandlingsutbud for barn och
ungdomar &r bristfalligt eller
saknas helt. Forslag till riktlinjer
och atgarder véntas i ny rapport.
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goda matvanor och ¢kad fysisk aktivi-
tet i befolkningen. Kan laddas ned
frén www.slv.se/upload/dokument/
Mat_Halsa/Matvanor/kostfyshand-
lingsplan_uppdrag.pdf
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ENERGITATHET OCH OVERVIKT

Positiv energibalans medfor
att vikten okar, oavsett hur
kosten ar sammansatt.
Darfor kan det finnas ett
samband mellan fetmaepi-
demin och intaget av ener-
gitat kost.

Av Martin Mejlhede Jensen, fil. kand. i
naringslara, Képenhamn.

Perspektiv nr 1 april 2004

Energitathet
och overvikt

Matens energitathet — kalorier per
viktenhet — ar en faktor som i dag
anses ha stor betydelse for paverkan
av aptit och energiintag.

Energitat kost leder lattare
till positiv energibalans

Flera studier visar att oberoende av
hur ett livsmedel d&r sammansatt
(fett-, kolhydrat- eller proteinrikt),
ater man samma antal gram varje
dag i stallet for en konstant volym?®23,
Darfor kan maltider med energitata
livsmedel leda till ett storre totalt
energiintag under en dag.

Korttidsstudier visar att kost med
lag energitathet Gkar mattnadskans-
lan och minskar energiintaget, samti-
digt som langtidsstudier visar att den
ofta leder till en mindre viktminsk-
ning. En studie med sex ménaders
varaktighet visar att fiberrik, fettfattig
kost ger markant storre viktminsk-
ning &n enbart fettfattig kost*.

Rolls och Bell* konkluderar att fett
Okar tendensen att ata for mycket,
mer &n vad kolhydrater gor. Detta
beror sannolikt pa fettets hoga ener-
gitathet. Bowman och Spence® pape-
kar ocksa att kolhydratrika maltider
innehaller mindre energi och darfor
kan anvandas for viktkontroll. Rolls
med flera’ finner att livsmedel som
innehaller mycket vatten minskar
energiintaget mer effektivt an om
vattnet dricks som tilloehor.

Tidpunkten nar man ater pa dagen
har betydelse for det totala energiin-
taget. Att 4ta pd morgonen ar sarskilt
méttande och kan minska den totala
mangd som ats under dagen. Omvant
kan det bli storre totalt energiintag
om man ater sent pa kvallen®.

Normalt &r folk daliga pé att reglera
ned konsumtionen av mycket energi-
rika livsmedel for att uppratthalla

energibalansen. Detta leder till
“passivt dveratande”. | praktiken ar
det forhéllandevis enkelt att minska
energitatheten i kosten. Man kan till
exempel halvera méngden kalorier i
en pastasallad genom att tillsatta
extra gronsaker, och en sandwich
kan gbras mindre energitat genom
att man 6kar mangden sallad, tomat
och paprika.

Energirik dryck

Det finns beldgg for att intag av stor-
re mangder socker i flytande form
ad libitum kan medféra viktokning
och risk for dvervikt och fetma. En
metaanalys av 42 studier visar att
energiintaget ar mycket mindre
exakt nér livsmedel intas i flytande
form jamfért med fast forme,

Energi fran vatska mattar till synes
mindre &n energi fran fast foda.
Saledes visar en studie att intag av
1880 kJ/dag i form av lask okar vik-
ten efter fyra veckor, medan vikten
inte &ndras om energin kommer fran
vingummi®. En dansk 10-veckorsstu-
die av mattligt dverviktiga visar sam-
tidigt, att ett hogt intag av sockerso-
tade laskedrycker kan leda till 6kad
vikt®.

Det tycks inte vara nagon skillnad pé
mattnadskénslan om man dricker
mjolk, juice eller lask™. Négra forska-
re ifrgasatter dock hur starka bevi-
sen ar for att energi i flytande pro-
dukter mattar daligt, eftersom vissa
studier visar att fasta livsmedel mat-
tar samre an flytande®.

Sockrets roller

Att tillsatta socker i maten kan oka
energitdtheten om sockret tillsatts i
stallet for vatten. Men om socker till-
satts i ett livsmedel i stéllet for fett,
minskar den totala energitatheten.
Om socker ersétts av sotningsmedel
kan energitatheten 6ka, minska eller

Perspektiv nr 1 april 2004

forbli oférandrad. Sétningsmedlen
har stérre sotningsformaga per
gram. Det avgtrande for energitathe-
ten ar darfor vilket ndringsémne som
ersatter den saknade vikten. Om
socker ersatter stérkelse blir energi-
tatheten of6randrad. Tabell 1 visar
energitatheten for olika naringsam-
nen. Fett innehaller mer &n dubbelt
sd mycket energi (38 ki/g) som soc-
ker (17 kifg).

Rent allmént kan kolhydratrika livs-
medel ha betydelse fér energibalan-
sen genom storre mattnadseffekt
och darmed lagre kaloriintag. Men
vissa kolhydratrika livsmedel &r sér-
skilt energitata. Enligt Stubbs med
flera® visar flera studier att tillsats av
kolhydrater — speciellt socker — i
kosten varken ersatter fett fran kos-
ten eller forhindrar 6kat energiintag.
Fettsubstitution behdver darfor inte
nodvandigtvis forhindra att man ater
for mycket.

| figurerna 1 och 2 finns en rad
exempel pd sambandet mellan ener-
gitathet och innehallet av fett respek-
tive vatten. Lagg marke till det direk-
ta sambandet mellan stigande fett-
energiprocent och energitathet (figur
1), och det omvanda sambandet med
stigande vatteninnehall (figur 2).

Hinder vid forséksdesign

Det &r svart att jamfora mattnadsef-
fekten av fasta livsmedel med hog
respektive 13g energitathet. Det

Energitathet i relation til fett- och vatteninnehall

ENERGITATHET OCH OVERVIKT

Tabell 1 Energitdtheten fOr naringsémnen*

Kolhydrater/socker 17 kilg
Protein 17 kifg
Alkohol 30 kilg
Fett 38 kilg

beror pa att fodans energitathet
framst &r beroende av vatteninnehal-
let™. Energitata livsmedel ar sdledes
ofta antingen torra eller innehaller
en stor andel fett. Omvant innehaller
livsmedel med 13g energitathet myc-
ket kostfiber och vatten. Samtidigt &r
energirik mat oftast mer véalsmakan-
de, men mindre méttande, medan
energifattig mat &r mer mattande,
men mindre vdlsmakande.

Skillnaden i smak och mattnad gor
det svart att jamfora energitithetens
betydelse for energibalansen. | ad
libitum-studier med ménniskor kan
en valsmakande kost exempelvis leda
till ett stbrre energiintag for att man
ater mer, och da &r det svart att veta
om det 6kade energiintaget ska till-
skrivas den béttre smaken eller om
det beror pa stérre energitithet.

Det totala energiintaget paverkas
inte bara av matens energitathet.
Faktorer som atbeteende, maltids-
monster och portionsstorlek har
ocksa betydelse for om man éter for
mycket.

(4 kcal/g)
(4 kcallg)
(7 keallg)
(9 kcallg)

Definition av energitathet 15

Ett livsmedels energitathet kan
definieras som mangden energi (kJ
eller kcal) per viktenhet.
Vatteninnehallet och kostfiberhal-
ten har ocksa betydelse for ener-
gitatheten. Ju storre vatteninnehal-
let ar, desto lagre blir energitathe-
ten.
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Sockrets hdlsoméassiga betydelse

”Sukkers sundhedsmassige betyd-
ning” ar titeln pa en rapport (okto-
ber 2003) fran det danska
Ernaeringsradet.

Bakgrunden till rapporten ar enligt
forfattarna dels det 6kade intresset
for fetma, dels en livligare debatt i
media om sockrets méjliga negativa
inverkan pa ungas beteende.

Barns beteende och koncentration
kan enligt rapporten inte kopplas till
sockerkonsumtionen, och detsamma
galler utvecklandet av hjart-karlsjuk-
domar, diabetes, cancer, infektioner
och allergi. Dessutom avvisar rapport-
en samband mellan sockerintag och
hamning av kalciumupptag. Daremot
pépekas i rapporten att socker, trots
god tandhygien, kan bidra till karies.
Ernaringsradet konkluderar allmént
att forbrukningen av tillsatt socker
bor begransas och inte utgéra mer

an 10 E%, och sarskilt att forbruk-
ningen av sockersotade laskedrycker
ar ett stort problem bland vissa
grupper av barn.

Rapporten kan laddas ned fréan
www.ernaeringsraadet.dk/pdf/suk-
ker_net.pdf. Ett sammandrag kan
lisas pa www.perspektiv.nu.
Ernaringsradet 2003: Sukkers sund-
hedsmeessige betydning. Publikation
nr. 23. Kgbenhavn.

Elektroniskt nyhetsbrev

Du kan nu anméla dig for att fa
Perspektivs elektroniska nyhets-
brev.

Besok www.perspektiv.nu, anmal
dig och fa I6pande information om
utvalda ndrings- och forsknings-
nyheter. Forsta utgavan skickas ut
i april.

Enhetliga definitioner och metoder saknas

Trots intensifierad forskning om
sockrets betydelse for hélsan kan
det vara svart att dra slutsatser
utifran befintliga undersokningar.
Det beror bland annat pa att det
saknas en gemensam definition av
socker och exakta kostundersok-
ningsmetoder.

Det finns slutsatser om socker och
naring i American Journal of
Clinical Nutritions supplement.
Mycket fa halsomassiga problem-
stéllningar tycks ha ett direkt sam-
band med socker. Det géller 6kad
risk for karies samt minskat mikro-

ndringsamnesintag om sockerintag-
et 4&r mycket stort — s mycket
som 25 E% — samt eventuell for-
hojning av blodets koncentration
av triglycerider. Forfattarna skriver
att ett Overdrivet sockerintag
péverkar energibalansen i fel rikt-
ning, men att man inte kan till-
skriva sockret en egenskap som
direkt orsakar hélsoproblem.

Am J Clin Nutr 2003, 78: 893S-

897S

En sammanfattning av rapporten
kan lasas pa www.perspektiv.nu

Sockerarter medfor
inte for lagt intag av
mikron&ringsamnen

Kost ad libitum med hogt innehall av
sockerarter medfor inte att intaget
av mikronaringsamnen sjunker under
den rekommenderade nivan. Det
visar nyligen offentliggjorda resultat
fran den danska CARMEN-studien.
Forfattarna konkluderar att &ven om
en kost med hogt innehéll av socker-
arter medfor minskat zinkintag bland
man och minskat intag av B12-vitamin
bland béde man och kvinnor — jam-
fort med en allman normal-fetthaltig
kost — blir varken intaget av zink eller
B12-vitamin under rekommenderad
niva.

EICN 2004, 58: 326-336.

En sammanfattning av studien kan
lasas p& www.perspektiv.nu

Professionell diskussion
om dvervikt bland barn

P& senare tid har barns kostvanor,
liksom forebyggande och behand-
ling av Gvervikt varit temat pa
flera konferenser i Norden. Har
foljer ett par exempel:
Livsmedelsverket holl i november
konferensen "Barns och ungdom-
ars matvanor i Norden".
Presentationerna finns pa
www.slv.se; under rubriken "Mat
& hélsa" och under punkten
"Matvanor".

Institut for kompetenceudvikling i
Danmark var arrang6r for konfe-
rensen "Forebyggelse og behand-
ling af sveer overveegt hos barn —
hvad kan der geres?". Referat fran
konferensen finns pa www.pers-
pektiv.nu under "nyheter".



