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Nytt for i ar ar att vi i Nordisk Nutrition publicerar ett supplement med nya
artiklar fran webbportalen nutritionsfakta.se. | det har supplementet till Nordisk
Nutrition nr 1-2 2017 har vi samlat alla nya artiklar som publice-
rats pa nutritionsfakta.se under 2016. Supplementet publiceras
elektroniskt, och du som ar prenumerant kan ladda ner
supplementet fran Nordisk Nutritions hemsida.

Nytt for i ar ar ocksa att ordinarie nummer av Nordisk Nutrition
finns tillgdngliga elektroniskt pa tidskriftens hemsida, for dig
som ar prenumerant.

Arets ordinarie nummer av Nordisk
Nutrition tillagnar vi féljande teman:
¢ Mat, gener och tarmflora

(nr 1-2, utgivning 5 maj)

¢ Dieter — sociologiskt och kulturellt perspektiv
(nr 3, utgivning 2 oktober)

o
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Sysisk (

* Mat och fysisk aktivitet for halsa och prestation
(nr 4, utgivning 4 december)

Elektroniska utgavor av
Nordisk Nutrition finns pa
www.nordisknutrition.se

Alternativa fakta éir inget alternativ
— ge bort en prenumeration av Nordisk Nutrition!

Nordisk Nutrition ger férdjupning och insikt om mat och halsa
med vetenskap i fokus.

Du som redan prenumererar pa Nordisk Nutrition har nu maéjlighet att ge bort en
prenumeration for 2017 (nr 1-2, 3, och 4) fér endast 200 kr, inkl moms
(ordinarie pris 340 kr, inkl moms). Maila dina uppgifter och uppgifter om vem som
ska fa prenumerationen till info@redaktionen.se. Eller ring 046-286 22 82.
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>> LEDAREN.

Nordisk Nutrition har
Jatt ett syskon!

juni 2016 lanserade SNF Swedish Nutrition Founda-
tion nutritionsfakta.se — kunskapsportalen om mat
och hilsa. P4 nutritionsfakta.se bygger vi en veten-
skaplig kunskapsbas, en motpol till dagens fakta-
resistens och sjilvutnimnda experter inom mat-
och hilsaomradet.

nutritionsfakta.se ir ett komplement till Nordisk
Nutrition — Nordisk Nutrition ger dig fordjupad insikt i
aktuella teman, nutritionsfakta.se erbjuder kompletterande
fordjupningsartiklar om aktuella nutritionsfrigor, kommen-
tarer till nya studier, ssmmanfattning av nya avhandlingar,
konferensreferat, etc. Genom att prenumerera pa Nordisk
Nutrition och félja nutritionsfakta.se haller du dig vil
informerad om det vetenskapliga liget inom nutritions-
omridet. Du som prenumererar pa Nordisk Nutrition kan
dessutom vara siker p3 att inte missa ngra artiklar som
publicerats p nutritionsfakta.se, eftersom du fir dem
samlade i supplement till Nordisk Nutrition, som du kan
ladda ner frén tidskriftens hemsida.

I detta allra forsta supplement med artiklar frin
nutritionsfakta.se har vi samlat artiklar som publicerades
pa nutritionsfakta.se under 2016, som belyser flera omtala-
de livsmedel och aktuella frigor som lyfts fram i medierna.

Kokosolja har gitt fran att vara ett av de mest kolesterol-
héjande livsmedlen till att betraktas som en riktig hélso-
olja, med rykte om sig att bidra till viktnedging, starkare
immunforsvar och forbittrat minne. Ett rykte som inte
riktigt hller méttet, vilket klargors i artikeln p4 sidan 5.
Att forskningens utveckling gar framat och rdd och rén
sitts i ett nytt perspektiv ir bra men det ir bekymmersamt
nir enskilda livsmedel lyfts som dunderlivsmedel utan att
det finns ndgon &vertygande forskning bakom budskapen.
Det ir att fora konsumenten bakom ljuset och kan fi nega-
tiva konsekvenser for savil individer som folkhilsan.

P4 tal om dunderlivsmedel kan du p4 sida 23 ocks3 lisa
mer om #igg, som konstateras vara varken bov eller dunder-
livsmedel utan helt enkelt bra mat som skall anvindas med
viss eftertanke.

I december 2016 kunde vi lisa tidningsrubriken "Nyttigt
att ita gridde och smér”, foranlett av en studie dir
personer som at mycket gridde och smor gick ner i vikt.
Det som inte diskuterades, inte heller i originalartikeln, var
att effekten av olika intag av fett och kolhydrater i en diet
drunknar i effekterna orsakade av drastisk viktnedging
— 14s mer pé sidan 15.
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Snart fyller nutritionsfakta.se ett &r — tiden gér fort nir
man har roligt! Jag ser fram emot det fortsatta arbetet med
att utveckla nutritionsfakta.se till en portal som verkar
bade snabbare och bredare, och dir artiklar kompletteras
med till exempel faktablad, webbinarier och e-utbild-
ningar. Fér att komma hela vigen i mal soker SNF nu
samverkan med andra aktorer.

Du som delar SNF:s 6nskan om en mer vetenskapligt
baserad samhillsdiskussion om mat och hilsa kan hjilpa
oss att ni dit — ge bort en prenumeration av Nordisk
Nutrition, sprid information om nutritionsfakta.se, fundera
pa om din organisation skulle kunna samverka med SNF
kring portalen eller hér av dig med tips pa vad du skulle
vilja lisa om (info@nordisknutrition.se eller
info@nutritionsfakta.se). Och f6lj girna nutritionsfakta.se
pa Twitter och Facebook!

Nina Jansson
chefredaktir

nutritionsfakta.se




—en koko idé?

Kokosolja har under de senaste
aren okat i popularitet och
framhalls ofta som ett halso-
samt alternativ till andra oljor,
avseende till exempel risken
for hjart-karlsjukdom, vikt,
immunsystemet och kognitiva
funktioner. Har sammanfattas
de vetenskapliga beldaggen for
dessa pastaenden, baserat pa
artikeln "Coconut oil — a nutty
idea” publicerad i tidskriften
Nutrition Bulletin.

>> text: SOPHIE HELLSTRAND,
nutritionist, med dr, SNF
Swedish Nutrition Foundation,
Lund och Institutionen for
kliniska vetenskaper i Malmo,
Lunds universitet, SUSANNE
BRYNGELSSON, fil dr, SNF
Swedish Nutrition Foundation.

okosolja har historiskt

sett ansetts vara ett av de

allra mest potenta koles-

terolhéjande livsmedlen,
eftersom den inneh&ller hela 92 gram
mittat fett per 100 gram. Detta kan
jamforas med till exempel smor,
som innehéller cirka 52 gram mittat
fett per 100 gram. Trots detta har
kokosolja p4 senare tid fatt rykte om
sig att ge manga positiva hilsoeffek-
ter; viktnedgang, kolesterolsinkning,
starkare immunforsvar och forbittrat
minne ir nigra exempel. Kokosolja
pastas ibland ocksi kunna behandla
sjukdomar som Crohn’s sjukdom,
IBS, skoldkortelproblem, diabetes,
Parkinsons och Alzheimers sjukdom.

oférdelar av kokosolja.
bl

Vad ar kokosolja?
Kokosolja, eller kokosfett, produceras
vanligtvis genom att torka frévitan
i kokosnotskirnan, for att £ fram
en produkt kallad kopra, och diref-
ter raffinera, bleka och deodorisera
oljan. Kallpressad kokosolja ir istallet
gjort av kokosmjolk eller den firska
kokosnétskirnan, utan torkning och
kemisk raffinering. Kokosolja ska inte
forvixlas med kokosvatten, som ar
den klara vitska som finns inuti en
ung, gron kokoskirna. Kokosvatten ér
fritt frn fett, och innehaller endast
cirka 20 kcal per 100 gram.
Kokosolja bestar till 99,9 procent
av fett varav 91,9 procent mittade,
6,4 procent enkelomaittade, 1,5 pro-
cent fleromittade fettsyror, och inget
kolesterol. De mest férekommande
fettsyrorna ar laurinsyra (C12:0), my-
ristinsyra (C14:0) och palmitinsyra
(C16:0) (se tabell 1).

Polyfenoler

Flera biologiska effekter av kokosolja,
s4 som blodtrycks- och kolesterolsin-
kande effekt, och minskad oxidation
av LDL-kolesterol har rapporterats
fran djur- och cellstudier och anses

>> Kokosfett

Tabell 1. Fettsy
livsmedelsdatabas.

1sattning i kokosolja, enligt Li

Fettsyra Gram per 100 gram

Summa mdttade fettsyror 92
Fettsyror C4-C10 13
Laurinsyra (C12:0) 46
Myristinsyra (C 14:0) 19
Palmitinsyra (C16:0) 10
Stearinsyra (C18:0) 3
Summa enkelomdttade fettsyror 7
Oljesyra (C18:1) 7
Summa fleromdttade fettsyror 2
Linolsyra (C18:2) 2

bero pa polyfenoler i kokosoljan.
Kallpressad kokosolja har setts
innehélla sju gdnger mer polyfenoler
in raffinierad kokosolja, dven om
det kan variera med kokosnétssort.
Polyfenolerna i kokosolja och ming-
den av dessa har dock endast blivit
karakteriserade i ett fital studier. De
polyfenoler som hittills identifierats
i kokosolja forekommer dven i andra
vegetabiliska livsmedel. Till exem-
pel, ferulasyra fésrekommer i mycket
hogre koncentration i fullkornsmjol
jamfort med kallpressad kokosolja
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>> Kokosfett

(72 milligram respektive 0,3 mil-
ligram per 100 gram) och koncentra-
tionen av katechin #r avsevirt hogre

i kakao jamf6rt med kallpressad ko-
kosnétsolja (108 milligram respektive
0,3 milligram per 100 gram).

Mattat fett och kolesterol

Det ir sedan linge vil etablerat i den
vetenskapliga litteraturen att ett hogt
intag av mittat fett via kosten ger
hoga blodfettsnivier och att héga ko-
lesterolnivier i blodet 6kar risken for
hjirt-kirlsjukdom. Sambandet mellan
miittat fett och hjirt-kirlsjukdom har
dock under senare tid blivit omde-
batterat, bland annat eftersom nigra
nyare observationsstudier inte pavisat
detta samband. Dessa "noll-fynd” an-
vinds som argument for att kokosolja
inte ir skadligt for hilsan. Det finns
dock flera méijliga forklaringar till att
sambandet inte pavisats. Effekten av
ett minskat intag av mittat fett kan
till exempel bero pa vad det mittade
fettet ersitts med, vilket inte beaktats
i meta-analyser med slutsatser att det
saknas samband mellan mittat fett
och risk for hjart-kirlsjukdomar. Nir
mittat fett ersitts med omaittat fett
fir man en mer uttalad positiv ef-
fekt pa blodlipider, jimfort med om
miittat fett ersitts med kolhydrater.
Det ir ocksa viktigt att beakta att
inte alla mittade fettsyror har samma
effekt pa kolesterolnivierna. Stearin-
syra (C18:1) anses till exempel vara
relativt neutral, det vill siga inte ha
nigon uttalad kolesterolh&jande ef-
fekt. Daremot finns det stort veten-
skapligt stod for att de i kokosolja
dominerande fettsyrorna (laurinsyra,
myristinsyra och palmitinsyra) hojer
totalt kolesterol och LDL-kolesterol.

Blodlipider - observationsstudier
Majoriteten av de studier som pévisar
positiva effekter av kokosolja ir
experimentella studier (in vitro) eller
djurstudier, medan humanstudierna
ofta endast studerat effekter av vissa
komponenter som finns i kokosolja,
inte av kokosolja i sin helhet.

De fital observationsstudier som
undersokt intag av kokosolja och
forekomsten av riskmarkéorer for
hjart-kirlsjukdom &r framfor allt
gjorda i populationer dir kokosnét-
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ter dr en framtridande del av kosten.
En studie av 1839 filippinska kvinnor
visade inget samband mellan intaget
av kokosolja, mitt med en 24-tim-
mars recall, och hégre nivier av tri-
glycerider eller LDL-kolesterol eller
hogre kvot mellan totalt kolesterol
och HDL-kolesterol. En omfattande
studie gjordes 1964-71 pa 6arna Pu-
kapuka (436 individer) och Tokelau
(939 individer) i Polynesien, dir ko-
kosnétter dr en del av basfodan. Un-
der sju dagar vigdes och registrerades
deras mat och fettsammansittningen
analyserades. Av dessa individer fyllde
165 individer fran Pukapuka och

77 individer fran Tokelau i &ldern
25-54 4r i en 24-timmars recall.
Tokelau-gruppen kom 63 procent

av energiintaget frin kokosnétter,

54 procent av energin kom frin fett
varav 48 procent var mittat fett. Hos
Pukapuka-gruppen bidrog kokosnot-
ter med 34 procent av energin, dir
37 procent av energin kom frin fett
varav 28 procent frdn mittat fett.
Medelvirdena av totalt kolesterol var
hos kvinnor och min fran Tokelau
6,4 respektive 5,7 millimol per liter.
Hos kvinnor och min frin Pukapuka
var virdena 5,0 respektive 4,7 milli-
mol per liter. Kolesterolvirden under
5.0 millimol per liter ir normalt,
medan virden mellan 5,0-6,4 ir litt
forhojt. Att kolesterolnivan var hogre
i Tokelau jimfort med Pukapuka kan
indikera att en hogre konsumtion

av kokosnétter bidrar till ett hogre
totalt kolesterolvirde. Svagheter med
studien ar att 24-timmars recall bara
utférdes av en mindre del av delta-
garna och att blodproven inte togs
samma 4r som kostdata samlades in.
Det ar dirfor svart att dra ngra sikra
slutsatser fran studien.

En annan studie p4 diabetespatien-
ter och kontroller frin sddra Indien
visade inga statistiska skillnader p&
blodfettsprofil eller antioxidantenzym
mellan individer som anvinde ko-
kosolja vid matlagning (motsvarande
13-20 procent av deras totala energi-
intag), jamfort med de som konsume-
rade liknande mingd solrosolja.

Hjart-karlsjukdom och plack
En fall-kontroll studie fran sédra In-
dien hittade inga skillnader i konsum-

tionen av kokosolja mellan patienter
med hjirt-kirlsjukdom jamfort med
friska, matchade kontroller (med-
elalder 57 ar). Det dagliga intaget

av kokosolja var 13,7 milliliter hos
patienterna och 12,5 milliliter hos de
friska kontrollerna, vilket motsvarar
cirka tv3 till tre teskedar. Intagsdata
baseras dock pé vad forsdksperso-
nerna uppgett att de har itit frin
15-4rs alder och framét, vilket gor att
validiteten kan ifrigasittas.

En ytterligare studie pd 71 patien-
ter som tagit bort plack frdn blod-
kirlen genom kirurgiskt ingrepp,
visade att de patienter som konsume-
rade kokosolja hade hogre myristin-
syra (C14:0) i blodet jaimfért med de
som konsumerade solrosolja, utan att
detta reflekterades i plackens fett-
sammansittning. Effekten av kokos-
olja pa plackbildning ér en relevant
parameter att studera, men studien
har flera svagheter. Dels var den inte
kontrollerad och dels fanns variation
avseende bidde mingd konsumerad
kokosolja och hur linge patienterna
konsumerat kokosolja mellan indivi-
derna. Man méste ocksd beakta att
plackbildning dr en komplex process,
att fettsyror kan omvandlas innan de
packas in i placken och att fettsam-
mansittningen i placken inte bara
bestims av kosten.

Blodlipider- kontrollerade studier
Majoriteten av de randomiserade
kontrollerade studier som finns
angdende hilsoeffekterna av kokos-
olja har fokuserat p& den lipidmodi-
fierande effekten, i jamforelse med
intaget av andra oljor. Vanligtvis ir
dessa studier mellan sju dagar till
tolv ménader langa, dir majoriteten
undersoker effekten av intaget av
kokosolja efter fyra veckor. Samman-
taget visar de flesta randomiserade
kontrollerade studier att kokosolja
Skar totalt kolesterol, LDL- och
HDL-kolesterol. Om kokosolja

tas bort frin kosten minskar totalt
kolesterol och LDL-kolesterol medan
effekten p4 HDL-kolesterol varierar
i olika studier. Studierna varierar
dven med tanke pa dos, lingd och
med vilken olja effekten jamfors. Det
finns dven randomiserade studier
som har fokus p& andra biomarkérer,



till exempel kirlfunktion, blodtryck
och inflammation. En studie tyder
pa att kokosolja kan minska blodkir-
lens elasticitet, jimfort med safflor-
olja, 4ven om skillnaden var strax
over vad som riknas som statistiskt
signifikant. Tva studier visade dock
ingen skillnad pa blodtryck efter sju
dagars intag av kokosolja jimfort
med sojaolja. Diremot visade tva
studier gjorda pa njurtransplanterade
patienter, som antingen fick tillskott
av sex gram kokosolja per dag i tre
manader eller samma mingd fiskolja,
delvis motsigelsefulla resultat. I den
ena studien ckade blodtrycket hos de
patienter som fick kokosolja, vilket
man inte fann i den andra studien.
Fettsammansittningen av kokosoljan
som anvindes i bdda dessa studier var
dock modifierad, s att den innehall
63 procent kaprylsyra (C8:0) och 36
procent kaprinsyra (C10:0). Detta
avviker fran det naturliga innehéllet
i kokosolja och resultaten ir darfor
inte direkt 6verforbara till kokosolja.
En annan studie pa 45 individer vi-
sade ingen skillnad p4 inflammations-
markérer si som TNF-alfa, IL-1beta,
IL-6, IL-8 och h-CRP i plasma efter
fem veckors intag av kokosolja, palm-
olja eller olivolja motsvarande 20
procent av totala energiintaget. Man
fann dock en héjning av prostaglan-
din GFla och leukotrien BT4 vid
intaget av kokos- och palmolja men
inte av olivolja. Det dr dock oméiligt
att dra nagra slutsatser angdende
kokosoljas effekter p4 inflammation
frin en enda studie, inte minst efter-
som immunforsvarets funktion och
dess paverkan p4 hjirt-kirlsjukdom
ar valdigt komplex.

Viktminskning?

Ett fital humanstudier har tittat pa
effekten av kokosolja pa viktminsk-
ning. En randomiserad kontrollerad
studie gjordes pa 40 kvinnor, 20-40
ar, som fick instruktioner att anvinda
30 milliliter kokosolja eller sojaolja
per dag istillet for sin vanliga mat-
lagningsolja under 12 veckor. Bidda
grupperna hade blivit instruerade

att promenera 50 minuter per dag
och att folja en hilsosam kost. Bdda
grupperna konsumerade ungefir tio
procent mindre kalorier jamfort med

vid studiens start vilket &terspeglades
i lagre BMI (body mass index) i bada
grupperna. Diremot fann man ett
minskat midjematt (1,4 centimeter)
endast i den grupp som konsumerat
kokosolja. For att kontrollera foljsam-
heten miittes kostintaget i bérjan och
i slutet av studien med en 24-tim-
mars recall, men tyvirr rapporterades
inte det exakta intaget av olja.

I en nyare studie blev 92 krans-
kirlspatienter tilldelade att dta 13
milliliter kokosolja per dag och 22
patienter fungerade som kontroller.
Bada grupperna foljde en generellt
hilsosam kost under tre manader
innan studiestart samt under in-
terventionsperioden. Grupperna
hade samma energiintag eftersom
interventionsgruppen ersatte en del
av kolhydratsintaget med kokosolja.
Vid studiens slut hade gruppen
som konsumerat kokosolja minskat
midjeméttet med 1,9 centimeter
jamfort med kontrollgruppen. Tyvirr
har dven denna studie flera svagheter,
inte minst skillnaden i antal patienter
i forsoks- respektive kontrollgrup-
pen (92 respektive 22 personer som
slutférde studien).

Medellanga fettsyror

Som argument till varfér kokosolja
skulle kunna leda till viktnedgéng
framhalls ofta kokosoljans innehall av
medelldnga fettsyror. Till medellanga
fettsyror riknas vanligen fettsyror
med 8-10 kolatomer, till exempel
kaprylsyra (C8:0) och kaprinsyra
(C10:0). Karaktiristiskt fér medel-
langa fettsyror ir att de litt bryts ner
och absorberas. I djur- och enstaka
humanstudier har man visat att
kaprylsyra och kaprinsyra stimulerar
viktminskning, 6kar mittnadskins-
lan och 6kar energiférbranningen,
jamfort med andra typer av fett.
Aven kapronsyra (C6:0) och lau-
rinsyra (C12:0) klassas ibland som
medelldnga fettsyror. Om bida dessa
fettsyror skulle klassificeras som
medellanga fettsyror skulle kokosolja
best3 av cirka 65 procent medel-
langa fettsyror. Det finns dock en
viss oenighet om hur kapronsyra och
laurinsyra ska klassas och det verkar
osannolikt att laurinsyra bryts ner
snabbt, pd samma sitt som kaprylsyra

>> Kokosfett

och kaprinsyra, med tanke pa dess
kolesterolh6jande effekt. Med tanke
pa att laurinsyra utgor 48 procent
av fettsyrorna i kokosolja, medan
kaprylsyra och kaprinsyra tillsam-
mans endast utgér cirka 14 procent,
ar sannolikt effekter av kaprylsyra
och kaprinsyra av mindre betydelse
for effekterna av kokosolja.

[ dagsliget finns det inte tillrackligt
med evidens av hog kvalitet som talar
for att kokosolja 6kar mittnad, den
basala metabolismen eller minskar
fettviven hos manniskor.

Immunstarkande och kognitiva?
Laurinsyra och monolaurinsyra har

i djur- och cellstudier visat sig ha
antibakteriell och antiviral aktivitet,
vilket gett upphov till pastdenden
om kokosoljas positiva effekter pa
immunférsvaret. Monolaurinsyra
bildas i kroppen (in vivo) av laurin-
syra, efter intag av kokosolja, men det
ar oklart i vilken grad detta sker och
vilken hilsomissig betydelse det har.
Hittills har antimikrobiella effekter
av kokosolja inte dokumenterats i
humanstudier.

Vissa menar ocksj att kokosolja
kan anviindas i behandling av Alz-
heimers sjukdom. Detta pastdende
baseras pa djurstudier och nigra f3
studier pa patienter, som studerat
effekten av preparat innehallande ka-
prylsyra (C8:0) pé kognitiva funktio-
ner. Kokosolja innehéller dock endast
sju procent kaprylsyra. Det saknas
studier av kokosoljas effekter pa
hjarnans funktioner hos friska indivi-
der eller hos personer med kognitiv
nedsittning.

Intaget bor begransas
Sammanfattningsvis kan man konsta-
tera att det saknas stora, vilkontrol-
lerade humanstudier publicerade i
vetenskapliga tidskrifter angdende
hilsofordelar av kokosolja. Det finns
starka vetenskapliga beligg for att
ett hogt intag av mittat fett ir en
riskfaktor for hjirt-kirlsjukdom. Mot
bakgrund av kokosoljans hdga inne-
hall av mittat fett bor dirfor intaget
av kokosolja begrinsas.

Referens
Lockyer S, Stanner S. Coconut oil — a nut
idea?. Nutrition Bulletin 2016;41:42-54.
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Barnfetma

i fokus

pa Uppsala Health Summit

Uppsala Health Summit 2016
med temat barnfetma
arrangerades den 11-12
oktober. Har sammanfattas
nagra av de presentationer som
framfordes vid plenumsessionerna
dar manga internationella och val-
kanda talare medverkade.

>> text: KAJSA ASP JONSON,
Mersmak kommunikation,
Goteborg, RIKARD LANDBERG,
Sveriges Lantbruksuniversitet
(SLU), Uppsala och Chalmers

ppsala Health Summit
2016 tar avstamp i rap-
porten “Ending Childhood
Obesity” som faststilldes
i Virldshilsoorganisationen WHO:s
generalforsamling i maj 2016.
Douglas Bettcher som leder
WHO:s enhet fér prevention av
icke-smittsamma sjukdomar (non-
communicable diseases, NCD),
presenterade rapporten och kom-
missionens arbete. Totalt har 118
medlemslinder frin sex regioner
bidragit till arbetet. I rapporten ges
sex huvudrekommendationer for att
nd WHO:s globala mal for fetma,
det vill sidga att innan 4r 2025 stoppa
okningen av évervikt hos barn under
fem 4r, och 6kningen av fetma bland
ungdomar och vuxna.
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tekniska hogskola, GOTEBORG.

Sex atgardsomraden for
att na WHO:s mal
De tvé forsta dtgirdsomradena hand-
lar om att fraimja hialsosamma mat-
vanor och fysisk aktivitet hos barn.
Forslagen ir riktade mot miljoer och
normer, bland annat ska information
kring hilsosamma matvanor goras
mer tillginglig, miljéer i barns vardag
ska bli mer hilsosamma och det ska
finnas mer majligheter for rorelse.
Inforande av sockerskatt foreslés.
Tredje och fjirde atgirdsforslaget
handlar om den férsta perioden i livet
och om mddrars hilsa under gravi-
ditet. Exempel pé viktiga atgirder
ir att monitorera viktokning och att
diagnostisera och behandla hypergly-
kemi och hégt blodtryck. Anvindning
av tobak, alkohol och droger ska mi-

nimeras, och virdgivare ska informera
om fysisk aktivitet och sémn, kost for
normal viktdkning och férdelar med
amning. Halsosam mat och dryck ska
finnas littillgingligt inom alla hilso-
och sjukvardsinstitutioner.

Det femte itgirdsforslaget fokuse-
rar pé skolan. Maten som erbjuds dir
ska vara niringsriktig och nivin pé
utbildning kring mat, hilsa och fysisk
aktivitet behéver kvalitetssikras. Det
sjitte forslaget handlar om &tgirder
for barn och ungdomar med fetma,
med ett helhetsgrepp utifran familje-
perspektivet.

Alla foreslagna atgirder for att
minska barnfetma kopplar till flera
andra pidgdende WHO-program, till
exempel hillbarhetsméilen och global
handlingsplan mot icke smittsamma



sjukdomar.

— For att att nd framgéng krivs
samverkan och politiskt ledarskap,
och mer sammanhingande atgirder,
inte minst interventions- och monito-
reringsatgirder. Vi maste ocksa viga
vara mer innovativa, menar Bettcher.
Rekommendationerna bér inkluderas
i medlemsstaternas nationella 4tgirds-
program och bygga vidare pi redan
existerande aktiviteter.

En handlingsplan som slutgiltigt ska
faststillas vid nista generalférsamling
ar under utveckling, bland annat i
samrid med Uppsala Health Summits
programrad.

Hur hamnade vi har?

Professor Boyd Swinburn frén Uni-
versitetet i Auckland, Nya Zealand,
fastsldr att fetma fortfarande 6kar
globalt sett, men att férindringstakten
ser olika ut i olika delar av virlden. Ju
senare ett land drabbats desto snab-
bare 6kar antalet 6verviktiga och feta.
Tack vare omfattande dtgirder ten-
derar barnfetman i USA att minska,
men i fattigare samhillsgrupper ir
barnen fortfarande hért drabbade.

Swinburn konstaterar att det har
skrivits manga rapporter under aren,
men att vildigt lite hinder. De policys
som finns fér att minska fetma foljs
inte, och det finns fér minga “obeso-
gena miljoer” dir man uppmuntras
till konsumtion av ohilsosam mat och
14g fysisk aktivitet.

En hilsosam utveckling himmas
enligt Swinburn av motverkande
krafter, uppférandekoder och sjilvreg-
lerande system i livsmedelsindustrin.
Avsaknad av politiskt ledarskap, svaga
myndighetsstrukturer, politikers
overtro till utbildningsinsatser, intres-
sekonflikter och en ovilja att stota sig
med stora foretag som skapar manga
arbetstillfillen for deras viljare dr
nagra bidragande orsaker.

— Att allmanheten sitter en hirdare
press pé politikerna skulle kunna vara
ett sitt att i saker att hinda, siger
Swinburn.

Ekonomiska aspekter av fetma
Professor Lisa M Powell vid Univer-
sity of Illinois ir hilsoekonom och
expert pd kostnader for fetma.

— Kostnaderna for barnfetma kan
ses utifrén flera perspektiv och hinger

ihop med 6kade kostnader for fetma
hos vuxna. Kostnaderna paverkar
s&vil individen som samhillsekono-
min, menar Powell. Kostnadsbérdan
for fetma drabbar kvinnor, socio-
ekonomiskt utsatta och vissa etniska
grupper hardare, och bidrar till 6kad
ojamlikhet i samhiillet.

Fetma paverkar barns mentala hilsa
och livskvalitet. Forskning visar att
tondringar med fetma, framforallt
flickor, verkar ha hogre sjalvmordsbe-
nigenhet och réker i storre utstrick-
ning in normalviktiga. Tonarspojkar
med fetma ir i hogre grad utsatta for
mobbning dn normalviktiga. Fetma ir
ocksa kopplat till ligre betyg i skolan
vilket far direkta konsekvenser for
efterféljande utbildningsméijligheter
och det paverkar dirmed dven fram-
tida inkomster, menar Powell.

Kostnaderna for fetma speglar
delvis dess utbredning. USA ligger i
topp bade vad giller prevalens och
kostnader; 17 procent av BNP gér till
sjukvarden, vilket 4r nistan dubbelt
s& mycket som i andra jamférbara
linder. De direkta sjukvérdskostna-
derna 6kar med nirmare 20 procent
vid BMI 6ver 40. Utéver 6kningen
i sjukvardskostnader medfor fetma
dven hogre livstidsrelaterade kostna-
der, sjukfrdnvaro, l6nediskriminering
och miljokostnader. Dessa drabbar
béde samhillet och individen.

— Skillnader i socioekonomisk status
miéste tas i beaktande nir dtgirder
utformas. For att bli riktigt effektiva
krivs att majoriteten nds. Sockerskatt
och liknande ir en atgird som nar
alla, medan informationsatgirder kri-
ver anpassning till sprak och utbild-
ningsniva, konstaterar Powell.

Fetma i malnutritionens
perspektiv

Corinna Hawkes fran Centre for
Food Policy, City University London,
pratade under rubriken The double
burden of malnutrition and role of
food policy.

— Virldens befolkning fir allt
bittre hilsa, inledde Hawkes. Vi lever
lingre, spidbarnsdédligheten minskar,
smittspridning minskar och férutsitt-
ningarna fér behandling och vard blir
allt bittre. Globalt sett 6kar forut-
sittningarna for ett bittre liv, men
nir man tar med fetma och nutrition

>> Referat

i bilden ser det inte s bra ut. Var
tredje person ir drabbad av malnutri-
tion och sjukdomsbérdan ir till stor
del kopplad till bristfillig kost.

Maénga barn har ett for 1agt intag av
mikronutritenter — dven om vikten
ar normal — och 15 procent av barn
under tva ir bedéms ha en kosth3ll-
ning som inte r acceptabel. Over
hela virlden 6kar konsumtionen av
snabbmat med 13gt niringsvirde och
i manga utvecklingslinder iter man
mycket sotsaker redan under de forsta
levnadséren.

— Underniring 4r vanligt bland
barn. P4 1960- och 70-talen pratade
man bara om bristande energiintag
och svilt, och sokte efter en jord-
brukspolitik som skulle 16sa proble-
met. Nu vet vi att underniring kan se
olika ut och att det finns andra saker
som péverkar maten och tillgingen pa
niring, till exempel transporter, han-
tering och kvalitet. Ménga pratar om
fattigdom eller niringsimnen, men
kost eller mat namns sillan.

Hilsa i ett globalt perspektiv hand-
lar ofta om att minska spidbarnsdod-
lighet och fértida déd. Barnfetma och
fetma hos vuxna hinger ihop, och
bland personer som har en ohilso-
sam vikt ar det manga som dessutom
ir undernirda nir det kommer till
niringsimnen. Kvaliteten pd maten vi
iter dr for 14g och dven i ménga hog-
inkomstlinder finns kombinationen
fetma och malnutrition, till exempel
jarnbristanemi. Hawkes benimner
det "Double burden of malnutrition,
double burden of obesity”. Att utrota
underniiring hos barn, i alla dess for-
mer, ir ett viktigt mal.

Fetma ses som
individens problem
Fetma ses som individens problem
medan malnutrition ses mer som ett
samhillsproblem, konstaterar Corinna
Hawkes som vill g3 lingre in att
arbeta for att férebygga och behandla
icke smittsamma sjukdomar, non-
communicable diseases (NCD). For
att nd hilsa och vilméende handlar
det inte bara om att minska energiin-
taget utan att dven hoja kvaliteten pa
kosten och 6ka niringstitheten i mat
och dryck hos virldsbefolkningen.
Medlemslinderna i Virldshilso-
organisationen WHO har stillt sig
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bakom Hilsa 2020 som d&r WHO:s
policy for hilsa och vilbefinnande. De
overgripande strategiska mélen ir "Att
forbittra hilsan for alla och minska
ojamlikhet i hilsa” och "Att forbittra
ledarskap och delaktighet i styrning
av hilsa”. Global hilsa och nutrition
hinger ihop med varandra — och med
jordbruk, handel och politik. Mat och
miljo dr de viktigaste paverkansfakto-
rerna for hilsan.

Halsosamma matvanor f6r normal
viktutveckling har storst betydelse for
de riktigt sma barnen. De forsta tusen
dagarna i livet ir avgorande for att
forebygga undernutrition, och globalt
sett innebir amning en viktig start.
Fore tv4 rs alder ar det viktigt att
sikerstilla en normal tillvixt och att
utveckla preferenser for hilsosam och
varierad mat.

Livsmedelssystem och policys miste
inkludera hela kedjan "frén jord till
bord”. Policys for skolmat bor utéver
energi- och niringsinnehall dven om-
fatta aspekter sisom kvalitet, aptitlig-
het och miljéfragor.

For att komma till ritta med nu-
tritionsproblemen krivs ett politiskt
ledarskap och att man tar med det
minskliga perspektivet. Policys och
politiska beslut kring mat och livs-
medel bér utformas sé att de pdverkar
flera plan. Tydliga riktlinjer beh&vs
for att sikerstilla att barn fir en bra
start med goda matvanor som frimjar
hilsan och en normal tillvixt.

— De globala mélen for hilsan pa-
verkar dven nutritionen. Att kombi-
nera olika aspekter av nutrition ir en
viktig mélsittning. Dessutom maste
hallbar utveckling inkluderas i hilsoar-
betet, avslutade Corinna Hawkes.

Interventioner och policys
I Mexiko har man med framgang
lyckats fraimja hilsosamma matval via
sockerskatt och andra politiska styr-
medel. Enligt Alejandro Calvillo Unna
fran konsumentorganisationen El
Poder del Consumidor bidrar sitade
drycker med 69 procent av den mexi-
kanska befolkningens konsumtion
av tillsatt socker. Séta drycker ingar i
mattraditionerna, och 65 procent av
barnen dricker dem redan i ett- till
tvadrsdldern.

Overvikt och fetma ér vanligt, inte
minst bland barn. Vart tredje barn
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mellan fem och elva &r har fetma.
Diabetes, framfor allt typ 2-diabetes,
ir den nist storsta dodsorsaken och
storsta orsaken till blindhet i Mexiko.

Skatten pa lisk hojdes efter ett re-
geringsbeslut 2013. Under 2015 gick
konsumtionen ner med 4tta procent.
Under samma period inférdes dven
andra hilsoaktiviteter for att paverka
barns matvanor i en mer hilsosam
riktning, vilket troligtvis ocksé har
paverkat konsumtionen av socker.
Till exempel, reklam f6r snabbmat
ar férbjuden under de tider pa dagen
da yngre barn ser pa teve (kl 14.30-
19.30) och i samband med filmer for
barn. En tydligare mirkning p4 fram-
sidan av matforpackningar har inforts,
s& att man enklare kan se innehall av
till exempel energi, salt och socker,
och hilsokampanjer och information
kring goda vanor for hilsan finns pa
allminna platser.

Sammantaget bedomer man att
dessa olika aktiviteter har paverkat
befolkningens vanor och livsmedelsval
i en positiv riktning.

Nudging - puff i ratt riktning
Julie S. Downs frin Carnegie Mellon
University beskrev hur nudging kan
hjilpa minniskor att férandra sitt
beteende. Nudging innebir att puffa

i ritt riktning och anvinds i minga
olika ssmmanhang, bland annat nir
det giller att pa ett positivt sitt pa-
verka manniskor att géra miljdmassigt
héllbara val.

Genom enkla styrmedel kan man
till exempel frimja mer hilsosamma
livsmedelsval och hjilpa individer att
ita mindre portioner. Storleken pa
tallriken paverkar hur mycket man
lagger upp, bade i hemmet och fran
en buffé pa restaurang.

— Ju mer mat man ligger upp pi
tallriken, desto mer dter man — och
det blir dessutom mer svinn, poingte-
rade Downs. I vilken ordning matrit-
terna placeras pé buffén paverkar
savil energimingden i maltiden som
mingden svinn. Nir mer hilsosamma
alternativ ar mer lattillgingliga tar
man dem istallet istallet for det man
annars tycker dr mer tilltalande.

Att fatta beslut om vad man ska ita,
till exempel tidigare under férmid-
dagen istillet for strax innan lunch
nir man ir mer hungrig, paverkar

Fakta:
Barnfetma

® Prevalensen av 6vervikt bland
barn under fem ar har under
perioden 1990 till 2014 6kat
fran 4,8 procent till 6,1 procent.
Omkring 42 miljoner barn under
fem ar har 6vervikt eller fetma.
Om utvecklingen fortsatter i
samma takt kommer denna
siffra att na 70 miljoner ar 2025.

¢ Majoriteten av feta eller 6vervik-
tiga barn kommer att leva i lag-
och medelinkomstlander ar 2025.

¢ | héginkomstlander har utveck-
lingen av 6vervikt och fetma
planat ut, men bland barn i
socialt utsatta grupper fort-
satter prevalensen att dka.

e Ar 2014 hade 13 procent av
varldens befolkning fetma.

e 350 miljoner manniskor, det vill
saga fem procent av varldens
befolkning, har diabetes. Fore-
komsten av diabetes i Afrika
soder om Sahara berdknas ha
6kat med 100 procent vid ar
2035.

livsmedelsvalet. Nar man inte ar
paverkad av sin hunger bestiller man
mer kalorisnila alternativ, man viljer
vatten som maltidsdryck, hoppar éver
desserten eller viljer en frukt istillet.
Detsamma giller nir man handlar
mat; dven i mataffiren viljer man mer
energitita alternativ nir man handlar
pé tom mage.

Nudging handlar om att férebygga
irrationella och otnskade beteenden,
och att vigleda utan pekpinnar. Me-
toden later individen gora sina egna
medvetna val och skapar en kinsla av
flexibilitet och sjilvbestimmande.

Barnfetma - ett systemproblem
Shawn T. Brown vid Public Health
Applications, Carnegie Mellon
University, redogjorde for sitt arbete
dir virtuella miljoer anvinds for att
underscka hur olika samhillsbeslut
kan paverka folkhilsan och samhills-
ekonomin.

— Ingen minniska ir en 6, vi lever
tillsammans i system. Systemen &r
komplexa och interagerar med var-
andra kontinuerligt, menar han. Om
man studerar de enskilda faktorerna
separat finner man ofta l6sningar pa
de problem som uppstir som kon-
sekvenser, istillet for att ta itu med
grundproblemet. Att arbeta for att
16sa grundproblemet dr mer héllbart



pa sikt, menar han.

Brown ir expert pa systemveten-
skap och bygger virtuella samhillen
for att prova hur olika férebyggande
tgirder kan motverka fetma, kall-
lat Virtual Populations for Obesity
Prevention (VPOP). De virtuella
miljéerna ger méjlighet att utveckla
och berikna effekten av olika insatser
for folkhilsan, man kan till exempel
berikna hur forindringar i skatte-
systemet paverkar forsiljningen och
konsumtionen av frukt och gront.

I teamet som arbetar med VPOP
finns flera olika yrkeskategorier
representerade. Gemensamt skapar
man modeller, identifierar vilka forhal-
landen som r&der, samlar data och
testar olika policys. Direfter kan man
informera beslutsfattare, designa och
implementera interventioner och slut-
ligen uppdatera modeller och system.

VPOP, eller Slim City, ir ett virtu-
ellt laboratorium; en skapad virld som
kan anvindas f6r att se hur olika f6r-
dndringar kan gora skillnad. Ramver-
ket kan anpassas efter de demografiska
och kulturella férutsittningar som
rider i olika stader och omraden.

Politiskt ansvar och ledarskap
Folkhilso-, sjukvards- och idrotts-
minister Gabriel Wikstrém holl

ett passionerat tal om sin roll som
ansvarig for folkhilsan i Sverige: Upp-
draget ir komplicerat och stricker sig
utanfor vra nationella grinser. Det
finns mycket en beslutsfattare kan
gora for att motverka barnfetma, att
framja mer idrott och arbeta for storre
gronsaksbord i skolorna togs upp som
exempel.

Sverige ir ett av virldens rikaste och
mest vilmaende linder, men det finns
stora skillnader i hilsa mellan olika
grupper — skillnader som dessutom
okar. For att vinda utvecklingen har
regeringen satt upp som maél att de
paverkbara hilsoklyftorna ska slutas
inom en generation.

Gabriel Wikstrém menar att det
beh6vs en samsyn och ett gemensamt
arbete som forenar privat sektor,
akademin, individerna och samhil-
let. Ohilsosam mat och dryck bor
tas bort frin skolor, och utbildning i
hemkunskap, idrott och hilsa bor 3
storre utrymme. Sverige har valt en
holistisk vig istillet f6r detaljstyrning

och sockerskatt.

Ett ensidigt fokus pa socker ger
en forenklad bild av problemet,
diskussionen blir ofta polariserad,
till exempel nir livsmedelsindustrin
jamstills med tobaksindustrin. For att
komma fram till helhetslésningar och
konkreta forslag pa hur man med poli-
tiska styrmedel kan hjilpa minniskor
att skapa sundare vanor kring kost och
hilsa behéver dialogen bli mer saklig
och konstruktiv.

— Det krivs en 6kad medveten-
het och samsyn for att nd framgéng,
menade Wikstrom. Butikerna — inte
minst i nirhet till skolorna — kan bidra
genom att silja mer hilsosam mat,
och girna mindre socker. I en fram-
tidsvision ar halsa integrerat i alla skol-
amnen och man har en holistisk syn
dir hilsa ingdr i alla internationella
virderingar och stillningstaganden.

Praktisk kunskap och

hogre krav pa evidens

For att minska vikten hos barn sivil
som hos vuxna giller det att 6ka ener-
giférbrinningen och minska energiin-
taget. Vid prevention och behandling
av barnfetma liggs ofta ett stort fokus
pa motion och rérelse. Claude Marcus,
professor i pediatrik vid Karolinska
Institutet, efterlyser dock en mer evi-
densbaserad instillning till fysisk akti-
vitet som fetmaprevention/behandling
och som politiskt stillningstagande:

— Vetenskaplig evidens saknas for
fysisk aktivitet som behandling av
fetma hos barn, ind3 fortsitter vi att
ordinera det och bygga upp policys
kring det. Fysisk aktivitet har effekt
pa minga andra metabola faktorer
och ir hilsosamt av andra skil, men
iar ingen evidensbaserad metod for
viktminskning.

Utbudet och den stindiga tillgingen
pa god lockande mat med stor varia-
tion innebir en 6kad risk att vi far i
oss for mycket energi, inte minst galler
detta sotsaker och sotade drycker. I
den s3 kallade STOPP-studien invol-
verades tio skolor med barn mellan
sex och tio ar. Studien hade praktisk
inriktning och fokus p4 "learning by
doing”. Man dndrade kosten, fraimst
genom att sotsaker begrinsades
kraftigt. Aktiviteterna gjordes i skolan
men visade sig ha effekt pa kosten
som helhet.

>> Referat

— Om man har strikta regler i skolan
ar det lattare for fordldrarna att sitta
granser hemma. Policys f6r vad man
serverar i skolan och i fritidsverksam-
heten har effekt. Detta ir ett tydligt
bevis for att politiker har stor makt
over befolkningens vanor och livsstil,
menade Marcus. Primirprevention i
form av information till férildrarna
fungerar simre.

Insatser tidigt i livet

mest effektiva

Aven Frank Bloomfield, professor
vid Auckland University, efterlyste
en starkare evidens for insatser vid
barnfetma.

— Vi har inte tillricklig evidens for
att skapa riktlinjer kring barnfetma,
dirfér finns det inte med i hilso-
planen, trots att det ir det storsta
hilsoproblemet vi har.

De forsta levnadsaren ir den
viktigaste perioden for att forebygga
barnfetma, och allt mer tyder p4 att
insatser som gors redan under gravidi-
teten har allra bist effekt. Manga unga
kvinnor har ett bristfilligt nirings-
intag innan de blir gravida. Enligt
Southampton Women's study nér
majoriteten av kvinnor inte rekom-
menderad daglig miangd av ett flertal
naringsamnen.

Manga unga vet inte om att deras
kost paverkar barnet. Det finns ett
stort behov av information om be-
tydelsen av bra kost i samband med
graviditet och till nya och blivande
forildrar — f6r mammans halsa och for
barnets. Okad kunskap paverkar na-
ringsintaget positivt. Tondringar dr en
viktig mélgrupp eftersom de ir nista
generation av foréldrar.

For tidig fodsel omfattar globalt sett
ca 10 procent av alla graviditeter. Allt
fler studier visar att for tidigt fodda
har en 6kad risk for icke smittsamma
sjukdomar, inklusive fetma och dia-
betes. Aven de som ir nagot for tidigt
fodda I6per dubbelt s3 hog risk att
utveckla fetma i tonéren jaimfort med
vid fullgidngen graviditet. Det finns
ingen evidens fér nutritionsbehandling
av for tidigt fodda for att optimera
langsiktig hilsa, hivdar Bloomfield.

Global Alliance for
Chronic disease
Att hitta finansiering till den forsk-
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ning som behovs kring kroniska
sjukdomar, inklusive barnfetma, ir
en stor utmaning. Global Alliance
for Chronic disease (GACD) ar en
modell for partnerskap som kan bidra
med finansiering och utveckla och
bista forskningssamarbeten mellan
l13g- och medelinkomstlinder och
hoéginkomstlinder, i kampen mot
kroniska sjukdomar sisom hjirtkirl-
sjukdomar, diabetes och cancer.

Livsstilsrelaterade sjukdomar &r
mer vanligt i ldginkomstlinder och
medelinkomstlinder, medan storre
delen av de resurser som behovs for
att férandra bilden finns i linder dir
problemet relativt sett dr mindre
omfattande.

— I GACD har alla representanter
likvardiga roster, oavsett om man ir
student eller professor, poingterade
Celina Gorre vid Global Alliance for
Chronic Diseases.

Medlemmar i GACD ir till ex-
empel Storbritannien, Nordamerika,
stora delar av Sydamerika, Sydafrika,
Indien, Australien och Asien samt
forskningsforetag och finansiirer,
inklusive Virldsbanken, som be-
slutar hur insatser for att forebygga
och behandla livsstilssjukdomar ska
prioriteras.

Varldsbankens roll

Strategier for att pdverka hilsan

hos en population maste ske i flera
dimensioner och involverar manga
olika sektorer. Stadsplanering,
jordbruk, livsmedelsindustri, utbild-
ning, finansiering och detaljhandel ir
négra av de omraden som paverkar
var hilsa och livsstil, enligt Virlds-
bankens representant Maria Eugenia
Bonilla Chaci.

Vid planeringen av multisektoriella
aktiviteter for att forebygga fetma
finns manga utmaningar. Politiska
stillningstaganden och initiativ sker
pa olika nivier. Politiska mal och mal
for till exempel handel och tillvixt
har ofta andra intressen i fokus 4n de
hilsomissiga. Hilsosektorn ér ofta
inte direkt involverad i implemente-
ringen av policys, och minga ginger
saknas de verktyg som personalen
behover for att vigleda. For att
komma fram till vilka metoder som
ir effektiva for att forebygga fetma
och kartligga evidensen krivs bittre
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dokumentation, bade av vilka insatser
som gors och hur de implementeras.
Riktlinjerna f6r mat och dryck i
Mexikos skolor ir ett bra exempel
pa hur man med hjilp av policys
kan péverka matvanorna i en grupp.
Riktlinjerna reglerar utbudet av
mat och dryck i syfte att sakerstilla
att det man dter och dricker under
skoldagen bidrar till hilsan, och ir en
del av en storre nationell satsning f6r
hilsosammare mat.
Virldsbanken har initierat ett
globalt program for att p3 ett evi-
densbaserat sitt agera mot fetma och
barnfetma genom att utveckla och i
storre skala implementera politiska
initiativ och interventioner i lag- och
medelinkomstlinder. Nista steg for
Virldsbanken ir att komma fram till
hur man p4 bista sitt kan stédja lin-
der i arbetet med att bromsa utveck-
lingen och férebygga dvervikt och
fetma. De dvergripande strategierna
ir foljande:
¢ Skapa sunda vanor kring kost och
fysisk aktivitet tidigt i livet
o Frimja fysisk aktivitet
¢ Viktkontroll
e Modravéard och férebyggande
hilsovérd till blivande férildrar

e Hilsa, nutrition och fysisk aktivitet
for barn i skolildern

¢ Frimja hilsosamma matvanor

Att kartldgga evidens vid
komplexa problem

Enklare samband, som ofta giller
nir man till exempel vill utvirdera
effekten av ett likemedel, ger tydliga
och enklare svar medan det vid
komplexa fragor ofta ir svérare att
kartligga evidens for vilka metoder
som fungerar.

— Komplexa sammanhang ir som
en svart 1dda, menar filosofen Garrath
D. Williams vid University of Lancas-
ter. Ingen vet vad som hinder p3 vi-
gen mellan A och B, eller hur utfallet
paverkas av personens status, livsstil
och sociala situation. I komplexa fra-
gestillningar finns det vildigt minga
olika typer av evidens. Ibland pekar
de samlade bevisen 4t olika hall. Det
finns manga olika varianter beroende
pa variationer hos individen — och
det samhille hen lever i.

— Det faktum att en intervention
fungerar i ett sammanhang eller f6r

en person ir ingen garanti for att
den har effekt i ett annat samman-
hang. Varje effektiv intervention har
flera andra bieffekter som kan vara
interventionseffekter och bevis for
att man gjort en effektiv férindring
— eller ett resultat av slumpen eller
fantasin.

— Ju mer komplex en friga ir, desto
mer komplext ir det att dokumen-
tera vetenskaplig evidens for vad som
paverkar. Evidens saknar tyngd om
man saknar forstéelse fér komplexa
samband runtomkring. Dessutom
krivs det att man noterar vilka méj-
ligheter som finns till forandring.

— Ett komplext socialt system &r
uppbyggt av intelligenta individer.
Detta 6kar méjligheterna att dra
slutsatser och lira sig efter hand, till
exempel att indra metod eller invol-
vera andra aktorer. Aven i komplexa
system finns en majlighet att for-
andra och péverka — komplexiteten
ir inte ett skil att ge upp, men att
vinta pd evidensen kan vara det! For
att lyckas behéver vi involvera och
l3ta minniskor ta makten dver sina
liv, avslutade Williams.

Inspel till WHO
Rikard Landberg, ordférande for
Uppsala Health Summits program-
rad, avslutade med att tacka alla
delegater for deras engagemang och
virdefulla bidrag till workshop- och
plenumdiskussionerna kring &tgirder
for att minska barnfetma. Slutsat-
serna fran workshop-sessionerna vid
Uppsala Health Summit 2016 kom-
mer att publiceras i en slutrapport pa
UHS hemsida http://www.uppsala-
healthsummit.se/summit-2016/.
Programradet har dven anvint
slutsatser frdn métet i ett inspel till
WHO:s implementeringsplan for
barnfetma som kommer att beslutas
vid WHO:s 70:e generalférsamlings-
méte. Forhoppningen 4r att resultatet
och de kontakter som knutits vid
motet i Uppsala ska kunna anvindas i
det fortsatta arbetet kring barnfetma
virlden éver.

Lds mer

WHO:s rapport “Ending Childhood Obesity”
LANK: http.//www.who.int/end-childhood-
0besity/publications/echo-rezart/en/ )
NOURISHING Framewor
http://www.werforg/int/policy/nourishing-
framework/



>> Aktuell avhandling

Mindre fet
med barrik diet?

Att bar ar nyttigt ar ett pastaende som de flesta kanner igen.
Pa butikshyllorna trangs vara nordiska bar med exotiska
"superbar” som utlovar att gora oss friska. Men vilka halso-
effekter kan egentligen uppnés genom att &ta bar? Ar vissa
bar mer nyttiga an andra? En avhandling fran Lunds univer-
sitet visar att lingon, svarta vinbar och blabar kan motverka
viktuppgang och fetmarelaterade sjukdomar, medan super-
baret acai tvartemot kan bidra till utveckling av fetma —i alla
fall hos moss.

>> text: LOVISA HEYMAN-
LINDEN, Institutionen for expe-
rimentell medicinsk vetenskap,
Lunds universitet.*

* Sedan 8 augusti 2016, Senior
Scientist Aventure AB, Lund.

att utveckla fetma och forstadier

till typ 2-diabetes. Hogfettskosten
kombinerades med atta olika bir och
gavs till moss under tre manader for
att studera om dessa bir motver-

kar fetma och metabola sjukdomar
orsakade av en ohilsosam kost. Flera
av biren som anvindes i studien hade

LY Den antiinflammatoriska effekten

' av lingon och blabar ar ett intres-

“‘sant fynd eftersom inflammation,
ar kopplad till fetma och andraii.

metabola sjukdomar.

vervikt dr en global

folksjukdom som 6kat

dramatiskt under de

senaste decennierna. I
nuliget beriknas hela 40 procent av
virldens befolkning vara &verviktig,
och en av tio lider av fetma. Denna
utveckling dr oroande dé fetma ir
en starkt bidragande riskfaktor for
utvecklandet av metabola sjukdomar,
till exempel typ 2-diabetes. Det ir
vil kint att kosten ir viktig for att
uppritthalla en god hilsa, men det ir
svart att utréna vilka av vira kom-
plexa matvanor som faktiskt leder till
minskad sjukdomsrisk. For att Littare
kunna studera effekter av sirskilda
livsmedel och hur de paverkar krop-
pen kan djurmodeller, som fér en
kontrollerad kost, vara ett viardefullt
redskap. I avhandlingen har méss som
litt ligger pa sig fett nir de iter en
s& kallad hogfettskost anvints. Denna
musmodell ska motsvara minniskor
som genom kosten har 6kad risk for

aldrig tidigare undersokts i likande
vetenskapliga studier.

Lingon och svarta vinbar skyddar
Moss som fick lingon i hogfettskosten
visade sig vara skyddade mot fetma
jaimfort med kontrollmdssen som

fick hogfettskost utan bar. Dess-
utom hade de som fick lingon ligre
blodsocker- och insulinvirden. Aven
kolesterolhalterna och fettinlagringen
i levern var avsevirt ligre dn hos kon-
trollméssen som inte fitt bir. Svarta
vinbir, blabir och hallon gav likande
positiva effekter men lingonen gav
klart storst effekt. Krakbar, bjérnbar
och katrinplommon var ocksa inklu-
derade i studien, men dessa bir hade
inte si stor inverkan p3 de studerade
parametrarna.

Acai: superbaret som
inte ar superbra
Det kanske mest 6verraskande fyndet

var att acaibiret — som marknadsforts
som ett "superbar” for bland annat
viktminskning — gav motsatt effekt.
Mossen som fick acaitillskott gick
upp dnnu mer i vikt in kontroll-
mossen och utvecklade dessutom
fettlever. Vid nirmare granskning
av de péstddda effekterna av acai
framkommer att flera hilsopasta-
enden ir ogrundade och det saknas
vetenskapliga beligg for att kon-
sumtion av dessa bir skulle leda till
viktminskning. En nyligen publicerad
humanstudie visade tvirtom att en
maénads intag av acai ledde till 6kad
kroppsvikt och bukfetma.
Pistdenden om acaibirets positiva
effekter utglr ofta fran det faktum
att biret i provrorsforsok visat sig
ha mycket hog s kallad antioxidativ
kapacitet. Teorin har varit att ett
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hogt innehall av antioxidanter skulle
vara positivt for hilsan genom att
motverka "oxidativ stress”. Detta ir
dock en férenkling dd manga oxida-
tiva processer i kroppen ir av godo
och nédvindiga for var hilsa. Dirtill
ir nivéerna av antioxidanter frn kos-
ten som nér ut i blodet ldga, om man
jamfor med kroppens egna antiox-
idationssystem. En tredje anledning
till att vara skeptisk ir att imnena

i biret bryts ned och omvandlas i
tarmen innan de tas upp i kroppen.
Allts3 kan vi inte genom att i provror
mita en egenskap i biren, sdsom
antioxidativ kapacitet, f& informa-
tion om vilka hilsoeffekter biret ger
i kroppen, efter att de itits. Detta
har inte minst papekats av USA:s
jordbruksdepartement (USDA), som
sedan 2010 valt att sluta publicera
data 6ver olika livsmedels antioxida-
tiva kapacitet, d& dessa siffror inte
har ndgon relevans for hilsopastien-
den men trots detta ofta missbrukas i
marknadsforingssyften. Ar da super-
biret en myt? Det ir troligt att det
finns dmnen i bir och andra vixter
som har olika positiva hilsoeffekter,
antagligen dven i de populira acaibi-
ren. Oavsett hur mycket antioxidan-
ter ett livsmedel innehéller méste
dock effekten studeras i en levande
organism och allra helst i minniska,
innan vi kan veta nigot om dess
hilsofrimjande egenskaper.

Vad hander i kroppen

nar vi ater olika bar?

For att nirmare undersdka vad som
hinder i kroppen nir vi iter olika
bir férdjupades forskningen om de
studerade biren i avhandlingen. S&
kallad genuttrycksanalys anvindes for
att undersdka hur olika bir paverkar
kroppen och dmnesomsittningen.
Alla celler och vivnader hos en
individ bestar av samma genetiska
material. Funktionen hos till exempel
en levercell beror p4 vilka gener i det
genetiska materialet som &r aktive-
rade. Genuttrycksanalys kan utnytt-
jas for att studera vilka gener som
anvinds under olika forutsittningar,
till exempel som svar p3 en viss
kostforindring. I avhandlingen un-
dersoktes vilka av alla tusentals gener
i levrar frdn mdss som var mer eller
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mindre aktiverade vid konsumtion

av de olika biren. Resultatet visade
att mossen som fick agai hade fler
aktiverade gener involverade i fettin-
lagring 4n vad kontrollmé&ssen hade.
Dessutom uppticktes att lingon och
blibir inaktiverade gener involverade
i inflammation. Det resultatet tyder
pa att lingon och bldbir har en anti-
inflammatorisk effekt hos méss.

Tarmens ekosystem
paverkas av lingon
Den antiinflammatoriska effekten
av lingon och bldbir ir ett intres-
sant fynd eftersom inflammation ir
kopplad till fetma och andra meta-
bola sjukdomar. Den inflammato-
riska reaktionen ir en naturlig del
av kroppens férsvar mot angrepp av
mikroorganismer, men en ihallande
laggradig inflammation ir skadlig.
For att f3 ledtradar om hur lingon
minskar denna liggradiga inflamma-
tion undersoktes ytterligare en aspekt
i avhandlingen, namligen hur tarmen
paverkas av birintag?

Tarmfloran ir en viktig faktor
som linkar kost och hilsotillstand.
Kroppen bestér av tio ganger fler
mikroorganismer in egna celler,
och majoriteten av dessa bakterier
aterfinns i tarmarna. Tarmsystemet
hirbirgerar cirka 1,5 kg bakterier,
tarmfloran, som utgor ett ekosystem
i symbios med kroppen. Dock har
det visat sig att sammansittningen av
tarmfloran kan rubbas, exempelvis
genom kosten, vilket kan bidra till
utveckling av just liggradig inflam-
mation, men ocks3 fetma och andra
sjukdomar. I var studie framkom att
moss som fatt hogfettskost hade en
tarmflorasammansittning som enligt
vissa forskningsron kan vara kopplad
till fetma och negativa hilsoeffekter.
Dock visade det sig att intag av ling-
on gav en helt annan tarmflora, vars
sammansittning kan vara forknippad
med positiva hilsoeffekter. I nuliget
finns det inte tillrickligt med evidens
for att definiera vad som ér en "bra”
eller vad som ir en “dilig” tarmflora,
men resultaten visar att genom att
ita lingon kan tarmens bakteriesam-
mansittning omformas, och detta
kan vara associerat med de positiva
hilsoeffekterna av lingon.

Lingon eller lingon?

Det finns stor variation i innehall

av olika amnen och substanser i bir
och vixter som vi dter, men det finns
liten kunskap om hur stor roll denna
variation spelar for effekten pé
kroppen. I avhandlingen jamfordes
dven hilsoeffekter av olika lingon.
Det visade sig att tva olika satser
lingon, inférskaffade fran samma
leverantor, skiljde sig 4t i kapacite-
ten att forebygga fetma. Dock hade
bada satserna lingon samma ef-

fekt pa tarmfloran och motverkade
laggradig inflammation. Fyndet ar
intressant och belyser vikten av att
vara medveten om vad det ir vi iter.
Sort, men dven vixtplats, sisong och
andra miljéfaktorer kan mycket vil
spela roll f6r hur nyttigt biret eller
gronsaken du iter ir. Till exempel dr
europeiska blabir (eng. bilberries)
en annan art in amerikanska blibir
(eng. blueberries), och de kanske bér
sirskiljas nir man talar om hilsoef-
fekter av blabir? Ligg sedan till
variationen som uppkommer i var
tarm. Beroende pé vilka bakterier vi
har dir kan biret brytas ned till olika
idmnen med olika effekter. De exakta
verkningsmekanismerna mellan kost
och kropp ir onekligen svindlande
komplexa och antagligen har veten-
skapen bara borjat skrapa pa ytan nir
det kommer till att verkligen forsta
dessa invecklade samband.

Potential fér nordiska bar

Vad ir slutsatserna av fyra rs bar-
forskning? Véra studier pd mdss har
for forsta gdngen identifierat lingon
som ett biar med positiva hilsoeffek-
ter pa fetma och laggradig inflam-
mation — effekter som bland annat
kan vara kopplade till tarmfloran.
Dock dr mdss inte minniskor, och
langtidseffekten av att dta lingon och
svarta vinbir méste dven underss-
kas i humanstudier. Men det finns
all anledning att vinda blicken fran
butikshyllan med superfoods och
istillet in mot skogen...

Referens

Avhandlinien “Berries in ﬁrevention of
metabolic disease” 2015, http://lup.lub.lu.se/
record/8166619.
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>> Aktuell studie

k studie

om lagkolhydratkost

saknar praktisk relevans
,\'\\'\*\ \V¥ ng IU

| en nyligen publicerad och
medialt uppmarksammad stu-
die fann man inga skillnader i
kardiometabola riskmarkorer
mellan en extrem lagkolhy-
dratkost och en kost mer lik
gangse rekommendationer,
men studiens slutsatser domi-
neras av kraftig viktnedgang.

>> text: FREDRIK ROSQVIST,
Institutionen for folkhalso- och
vardvetenskap, Klinisk nutri-
tion och metabolism, Uppsala
universitet.

tudien presenterar data fran

38 min med bukfetma som

randomiserats till att folja

energibegriansade koster
(cirka 2100-2200 kcal per dag) med
radikalt olika inneha&ll av kolhydrater
och fett under tolv veckors tid (1).
Den ena gruppen fick rdd om att f6lja
en extrem lagkolhydratkost med 73
energiprocent fett (varav 34 energi-
procent mittat) och tio energipro-
cent kolhydrater. Den andra gruppen
fick rdd om att félja en kost med 30
energiprocent fett (varav tolv energi-
procent mittat) och 53 energiprocent
kolhydrater. Vissa livsmedel delades
ut. Rekommenderat intag enligt de
Nordiska Niringsrekommendatio-
nerna (NNR 2012) 4r 45-60 energi-
procent kolhydrater, 10-20 energipro-
cent protein och 25-40 energiprocent
fran fett. Det primira utfallsmattet
var fordndring i fettmassa mitt med
datortomografi (CT) och sekundira
utfallsmatt var andra parametrar av
metabolt intresse.

Studie med flera styrkor

Overlag ir studien bade vil ge-
nomtinkt och vil genomférd med
flera styrkor; stor vikt har lagts vid
kosternas kvalitet och deltagarna i
bada grupper rekommenderades att
undvika hirdat vegatabiliskt fett,
socker, livsmedel med tillsatt socker
samt hogprocessade livsmedel (ej
definierat). Vidare rekommendera-
des bada grupper att dta minst 500
gram gronsaker, bir och frukt per
dag (med betoning pa gronsaker)
och att dta gronsaker till varje méltid
samt fisk tv3 ginger i veckan. Ytter-
ligare en styrka ir att bdda grupper
hade likvirdiga intag av protein och
fleromittat fett. For att 6ka foljsam-
heten fick deltagarna en omfattande
receptsamling (537 recept) och bada
koster utformades s likartat som
mojligt med avseende pé livsmed-
elsval. Det vill siga, de primira kil-
lorna till fett, kolhydrat och protein
var likvirdiga mellan grupperna.
Femdagars vigda kostregistreringar
utférdes manatligen.

Tio kilos viktnedgang

Efter tolv veckor hade bada grup-
per forlorat lika mycket bukfett, och
bada grupper hade forlorat drygt tio
kilogram i total fettmassa, vilket inte
skilde sig mellan grupperna. An-
mirkningsvirt dr dock att deltagarna
som &t lagkolhydratkost 6kade bade
totalkolesterol och LDL-kolesterol
jaimfort med kontrollkosten, trots den
massiva viktnedgangen. Fasteblod-
sockret minskade mer efter kontroll-
kosten och HDL-kolesterol 6kade
mer efter ldgkolhydratkost. I vrigt
sdgs inga storre skillnader mellan

grupperna. Baserat pa dessa lik-
artade resultat mellan grupperna drar
forfattarna slutsatserna att intaget av
miittat fett i princip saknar relevans
for kroppsfettets mingd och fordel-
ning samt for metabola stérningar.
Fradgan man maéste stilla sig ar dock
hur man kan dra dessa slutsatser nir
deltagarna samtidigt gatt ned 6ver tio
kilogram i fettmassa?

Effekt av kost drunknar i effekt
av viktnedgang

Det ir ingen nyhet att riskprofilen
forbittras vid viktnedgang, och
kostens sammansittning ir av relativt
underordnad betydelse si linge
negativ energibalans rdder. Manga
studier har visat detta tidigare. Det
hade varit mycket mer intressant,
och betydligt mer givande, om denna
studie genomforts under viktstabila
férhallanden. D4 hade man kunnat
uttala sig om vilka effekter de bida
kosterna faktiskt har. Att forsoka
avskriva betydelsen av mittat fett ba-
serat pd denna studie ir vilseledande.
Studien har vissa intressanta aspekter
fran ett akademiskt perspektiv, men
den praktiska relevansen forloras helt
med tanke pa den kraftiga energi-
restriktionen. Det ar férvdnande att
detta inte alls diskuteras i artikeln. En
rimligare slutsats hade varit att dven
effekter av koster med radikalt olika
férdelning mellan fett och kolhydra-
ter drunknar i effekterna orsakade av
drastisk viktnedging.

Referens

1. Veum VL, et al. Visceral adii’wosity and
metabolic syndrome after very high-fat

and low-fat isocaloric diets: a randomized
controlled trial. Am J Clin Nutr. 2016. Epub
2016/12/03.
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>> Kost

och Inflammation

Kostens paverkan
pa inflammations-

markorer

Det finns ett dkat intresse for hur
maten kan pdverka balansen mellan
ett fungerande och ett dveraktivt
immunfdrsvar. Hittills saknas dock
vetenskapligt underlag for att
sakert uttala sig om enskilda livs-
medels effekt pa inflammation och

for att ge specifika anti-
inflammatoriska kost-
rekommendationer,

>> text:
leg. dietist och HELEN LINDQVIST tekn. dr,
universitetslektor i livsmedelsvetenskap
och biokemi, Avdelningen for invartes
medicin och klinisk nutrition, Institutio-
nen for medicin, Sahlgrenska akademin,
Goteborgs universitet.

16

LINNEA BAREBRING, doktorand,

nflammation ir kroppens sitt
att reagera pa en infektion eller
skada. Syftet med den inflamma-
toriska reaktionen ar att forstora
eller inaktivera bakterier och virus, av-
ldgsna skadade cellvivnader och skapa
forutsittning for likningsprocessen.
Det medfédda immunsystemet bestar
av olika celler som dédar angripande
bakterier och molekyler med anti-
mikrobiell effekt. Vid inflammation
stiger nivan av dessa molekyler (till
exempel cytokinerna IL-1, TNF- och
IL-6) i blodet. Inflammationsproces-
sen ir energikrivande och far dirfor
effekter pd dmnesomsittningen sdsom
héjd blodsockerniv3, insulinresistens,
nedbrytning av muskelmassa och for-
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indrade blodfetter. I kroppen regleras
inflammation genom frisittning av
kortisol som ddmpar inflammationen.
Detta ir livsviktigt for att de inflam-
matoriska processerna inte okontrol-

Studier har inte
pavisat eller indi-
kerat att gluten
kan oka inflam-
mationsmarkorer i
blodcirkulationen
eller i tarmen hos
friska. Samma
sak kan sagas om
mejeriprodukter. f
Nagra studier har
tvartom indike-
rat en antiinflam-
natorisk effekt av
tt Okat intag av
mejeriprodukter.

lerat ska forstora kroppen. Kortisol-
liknande #mnen som glukokortikoider,
steroider eller kortisol anvinds dirfor
ofta som inflammationsdimpande
likemedel (1). Inflammationen ar



en nddvindig process for att skydda
kroppen, men eftersom méinga av de
molekyler som bildas i samband med
inflammation ocksé skadar viavnader
krivs en péfoljande lakningsprocess.
Det gér alltsi inte att siga att inflam-
mation enbart ir av godo eller av
ondo, det ir ett komplext system som
maéste vara i balans for att inte krop-
pen ska ta skada.

Inflammation och metabolism

P4 samma sitt som underniring ir
kopplat till férsvagat immunforsvar
ir overvikt kopplat till ett Sveraktivt
immunférsvar med kronisk 13ggra-
dig inflammation och dirmed 6kad
frisittning av cytokinerna TNF- och
IL-6 frin fettviven (2). Férutom

okat energibehov vid inflamma-

tion finns det flera kinda kopplingar
mellan inflammation och nirings-
dmnen och andra kostkomponenter.
En del niringsimnen, som zink, ir
involverade i den inflammatoriska
reaktionen, medan andra, som C- och
E-vitamin och selen, dr antioxidanter,
som hindrar oxidation och skador pa
molekyler i cellerna (3). Det dr darfor
motiverat att underscka kostens
potential att paverka inflammations-
processen. Fragan dr om resultaten
fran tillginglig forskning stodjer de
populirvetenskapliga pastdendena om
pro- och antiinflammatorisk kost som
salufors som sanningar?

Studier pa manniskor A och O
For att verkligen visa att ndgot har en
effekt pa minniska méste studierna
vara gjorda pa minniskor. Epidemio-
logiska studier pA minniska kan visa
pa samband mellan kost och inflam-
mation men kan inte utesluta felkillor.
Interventionsstudier p& minniska,

dir forskaren manipulerat kosten, har
storre tillforlitlighet i att faststilla ett
verkligt orsakssamband. Studier pa
djur eller celler kan hjilpa oss att for-
std vad som hinder i kroppen nir vi
iter ett visst livsmedel, men kan inte
bevisa en effekt hos minniska. Den
hir artikeln sammanfattar resultaten
fran kontrollerade interventionsstudier
gjorda p& minniskor dir man studerat
effekten av intag av olika livsmedel
eller hela koster. Artikeln inkluderar
inte studier som har tillfort enskilda
niringdmnen i form av tillskott. I

studierna som presenteras anvinds
olika markoérer for inflammation, till
exempel C-reactive protein (CRP)
och cytokiner som &kar i blodet vid
inflammation och ir en del av im-
munfoérsvaret.

Vi har valt att inkludera de &mnen
och livsmedel som ir vanligast fore-
kommande i diskussionen om matens
effekt pa inflammation; gluten, mjolk-
produkter, socker och kétt, som lyfts
fram som pro-inflammatoriska, samt
fisk, frukt, gronsaker, fullkorn, nétter,
olivolja och kryddor som betraktas
som anti-inflammatoriska.

Gluten

En amerikansk undersckning fran

2015 visade att 20 procent av 1500
tillfrigade personer undvek gluten

i sin kosthéllning. Den vanligaste
anledningen var “ingen anledning”
foljt av att glutenfritt ansigs vara

ett hilsosammare val (4). En global
understkning frdn samma &r fann att
21 procent av 6ver 30 000 tillfragade
anség att glutenfritt var en mycket
viktig hilsoaspekt att ta hinsyn till vid
beslut om inkép (5). Det finns dérfor
anledning att anta att en glutenfri
kosthéllning ar vanlig bland friska
individer utan celiaki och att manga
uppfattar gluten som négot ohilso-
samt. Aven méanga personer med "ir-
ritable bowel syndrome” (IBS) verkar
utesluta gluten ur kosten, trots att de
inte lider av diagnosticerad celiaki. Ar
2011 fann en australisk forskargrupp
att provokationer med gluten (i form
av bréd och muffins) gav mer besvir
in placebo hos personer med IBS (och
sjalvdiagnosticerad glutenkinslighet),
men de kunde inte se ndgon inflam-
matorisk paverkan (6). Samma fors-
kargrupp konstaterade ndgra ar senare
att symtomen vid glutenkonsumtion
hos denna grupp sannolikt orsakades
av fermenterbara kolhydrater och inte
av gluten (7). Aven ménga idrotts-
utdvare utesluter gluten ur kosten
(8). En dubbelblind crossover-studie
som gav sju dagars glutenfri kost i en
liten grupp elitidrottare gav dock inte
ndgon mitbar effekt pa fysisk presta-
tion, gastrointestinala symtom eller
inflammationsmarkérer (9). I en liten
crossover-studie pa friska personer
med fetma, som jimforde effekten av
protein fran olika livsmedel p4 inflam-
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mationsmarkdorer efter méltid, fann
man vissa skillnader, men gluten gav
inte ndgon ckad inflammation i jamfo-
relse med andra proteinkillor (10).

Mjoélkprodukter

Huruvida komjolk verkar proinflam-
matoriskt dr omstritt och flera faktorer
har foreslagits ha betydelse, inklusive
mingd, fetthalt och typ av mejeri-
produkt,. Vissa beligg finns for att
produkter som ir fermenterade (ex-
empelvis yoghurt och fil) eller mjolk-
produkter med 13g fetthalt kan ha
ddmpande effekter pa inflammations-
graden hos minniska (11, 12) men
resultaten ir inte alltid samstimmiga
(13). En interventionsstudie visade
att ett 6kat intag av mejeriprodukter
av lag fetthalt sinkte inflammations-
graden jamfért med juice och miisli-
snacks, bland personer med metabola
syndromet (14). Interventionsstudier
har visat att komjolk inte ger 6kad
inflammation jimfért med sojadryck
bland friska 6verviktiga kvinnor (15),
friska postmenopausala kvinnor (16)
eller personer med typ 2-diabetes
(17). Ett 6kat intag av mejeriproduk-
ter (frdn 3,5 till 6,5 portioner per dag)
gav inte heller ndgon signifikant effekt
pa inflammationsmarkérer jamfort
med ett bibehéllet eller minskat intag
(fran 3,5 till en portion per dag) (18).
Tre portioner mejeriprodukter per dag
gav inte heller nigon skillnad i inflam-
mationsmarkérer jaimfort med juice,
nétter och kaka bland vuxna med
13ggradig inflammation (19).

Socker

Socker (sackaros) har utpekats som
ett inflammationsfrimjande dmne
som man dirfor bor utesluta ur kos-
ten. Resultat frdn interventionsstudier
ger dock inte ndgot starkt stéd for den
hypotesen, till stor del p grund av
fatalet studier som undersokt sam-
bandet. Viss evidens finns for att sétad
dryck hojer vissa inflammationsmar-
korer mer in artificiellt sotad dryck,
men effekten av sockret som sddant
ir svart att sirskilja fran effekten av
det hogre energiintaget (20). Ett kat
intag av socker, som leder till ett kat
energiintag, kan leda till viktuppging
och viktuppgang kan i sig orsaka ett
inflammatoriskt gensvar i kroppen

21).
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Kott och fisk

Ett hogre intag av rétt och processat
kott har i flera observationsstudier
visats korrelera med en 6kad risk for
sjukdom, sésom cancer och hjart-
kirlsjukdom. Orsaken till detta &r
fortfarande oklar, men kottets innehall
av bland annat mittat fett, salt, nitra-
ter, jarn eller produkter som bildas vid
tillagning har foreslagits vara en del av
orsaken (22).1 en interventionsstu-
die bland vuxna med hégt blodtryck
ersattes kolhydratrika livsmedel med
magert rott kott utan att en proin-
flammatorisk respons av det okat
kottintaget kunde pavisas (23). Att
ersitta kott (en portion per dag) med
soja gav dock ligre koncentrationer av
inflammationsmarkérer i en crossover-
studie bland kvinnor med metabola
syndromet (24).

Fisk, speciellt fet fisk, innehiller
omega-3-fetter som tillskrivs posi-
tiva effekter pa bide blodfetter och
inflammation. Dessa effekter tros vara
anledningen till att ett hogt intag av
fisk eller fiskolja kan minska risken att
drabbas av hjirt-kirlsjukdom (18).

I den hir artikeln sammanfattar vi
enbart studier som undersokt fiskintag
(ej fiskolja).

Vissa interventionsstudier har inte
visat nigon antiinflammatorisk effekt
av fisk (cirka 150 gram tv4 till fem
génger per vecka) (25-27), vilket
kan bero p4 att deltagarna inte har
haft ndgon mitbar inflammation frin
boérjan. I ett par studier erholls svagt
positiva effekter pd CRP for bade fet
och mager fisk (cirka 150 gram tva
génger per vecka) (28). Andra studier
visar att omega-3-rik fisk ger bittre
effekt pa vissa inflammationsmarkérer,
jamfort med fisk med ligre innehall
av omega-3-fetter (cirka 150 gram tva
till fem ganger per vecka) (29, 30). 1
ett antal studier ses en minskning av
inflammationsmarkérer vid fiskintag,
men ingen signifikant skillnad mot
kontrollkosten (27, 30). Resultaten
bor endast betraktas som en indika-
tion, och inte som starka bevis for
fiskens antiinflammatoriska effekt,
eftersom andra forandringar vid inter-
ventionen kan ha orsakat effekten.

Frukt, gronsaker och bar
Studier som undersokt effekten av

frukt och gronsaker pa inflamma-
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tion ir ofta dos-respons-studier dir
deltagarna fatt olika mingder frukt
och gronsaker. Dirmed finns i dessa
studier ingen egentlig kontrollgrupp.
Detta skapar dven en osikerhet kring
vad de som itit stora miangder frukt
och gronsaker uteslutit och vad de
som itit mindre mingder atit istil-
let. I studierna har friska, 6verviktiga
eller individer med hogt blodtryck
deltagit. De har fitt ata olika ming-
der frukt och gront i tva till atta
veckor. Resultaten varierar mellan
studierna; vissa visar ingen effekt pa
inflammationsmarkérer, andra visar
en antiinflammatorisk effekt av sex
till tolv portioner frukt och gronsaker
per dag jamfort med tva portioner
(31-33). Ett mycket stort intag av
frukt och gront kan dirmed even-
tuellt ha positiva effekter pa inflam-
mationsmarkédrer, men det kan inte
uteslutas att effekten ir ett resultat av
att deltagarna ersatt mer ohilsosamma
livsmedel med frukt.

De f3 studier som undersokt den
antiinflammatoriska effekten av bar
har studerat blabir och tranbir i form
av tranbirsjuice. Antiinflammatoriska
tendenser, men inte nigra signifikanta
effekter, kunde visas i en studie pa
blabir (400 gram per dag) (34). For
tranbirsjuice (cirka fem deciliter per
dag) minskade dock CRP signifikant
efter 4tta veckors intervention jamfort

med kontroll (35).

Fullkorn och nétter

Studier p4 fullkornsrika livsmedel har
oftast en kontrollkost bestdende av
cerealieprodukter baserade pa siktat
mjol, med ett energiinneh&ll som ir
jamforbart med fullkornskosten. Detta
underlittar tolkningen av resultaten.
Hogre konsumtion av fullkorn har
visat sig vara kopplat till minskad

risk for hjart-kirlsjukdom och vissa
cancertyper (36, 37). Det ir dock inte
klarlagt om det ir innehéllet av kostfi-
ber eller vitaminer och mineraler, eller
kombinationen av dessa i fullkorn,
som ger hilsoeffekterna.

I tre studier p personer som var
friska, 6verviktiga eller hade metabola
syndromet fann man ingen effekt pa
inflammationsmarkérer av olika typer
av fullkorn under 12-16 veckor (38-
40).1 en studie p& barn med fetma
fann man diremot en antiinflamma-

torisk effekt av sex veckors kost rik pa
fullkorn i (41).

Ett fatal kontrollerade studier med
enbart notter har genomforts pé indi-
vider med évervikt och metabola syn-
dromet. Studier som inkluderat 30-60
gram per dag av valnétter, jordnétter,
pinjendtter eller hasselnétter (eller en
blandning av dessa) och varat mellan
fyra till tolv veckor har inte visat nigra
signifikanta effekter pé inflammations-
markérer, jimfort med kontroller (30,

42, 43).

Olivolja och kryddor

Kontrollerade koststudier avseende
inflammation med enbart olivolja eller
oliver saknas utdver ett maltidsforsok
dir deltagarna 4t tomatsas med eller
utan olivolja. Studien indikerar att det
finns en positiv effekt pa inflamma-
tionsmarkorer efter méltiden innehal-
lande olivolja men eftersom studien
inte inkluderade kontroller som &t
andra oljor, kan man inte utesluta att
denna effekt skulle kunna uppnétts
med ndgon annan olja eller fettkom-
ponent (44). Olivolja ingdr dock som
en viktig komponent i studier av med-
elhavskost, se stycket om hel hilsosam
kost nedan.

Gurkmeja ir en av de kryddor som
ofta framhalls som antiinflammato-
riskt, men inga studier ir genomforda
pa friska personer och i de allra flesta
studier ar det inte gurkmeja i sig som
ir studerat utan kurkumin, i form
av extrakt frdn gurkmeja. De doser
av kurkuminet som anvints i dessa
studier ir betydligt hogre 4n vad som
ir sannolikt att konsumera genom att
anvinda gurkmeja i matlagning (ex-
empelvis motsvarande fem teskedar
per dag) (45).

Kanel, kardemumma, ingefira och
saffran (en kombination av tre gram
vardera av kanel, kardemumma res-
pektive saffran, samt ett gram ingefira
per dag, eller endast ett gram ingefira)
har inte visat sig ha ndgon antiinflam-
matorisk effekt jamfort mot placebo,
hos personer med typ 2-diabetes eller
patienter som genomgar peritone-
aldialys (43, 44, 46, 47). Innan man
rekommenderar hég konsumtion av
kanel ir det dessutom viktigt att ta i
beaktande att kanel innehéller kuma-
rin som r giftigt i hoga doser.

Aven for vitlok ar det vetenskapliga



underlaget svagt. Av tre blindade ran-
domiserade forsok visar ingen studie
ndgon signifikant effekt pad markorer
for inflammation av vitlokskapslar
(1,2-2,1 gram vitlokspulver) jamfort
med placebo (48-50). Tv4 av studi-
erna visade en trend (ej statistiskt
signifikant) mot en antiinflammato-
risk effekt pd markéren TNF- |, men
denna effekt verkade i huvudsak
forklaras av forsimringar i placebo-
gruppen (48, 49).

Hel hélsosam kost

Det finns ett flertal studier dir man
studerat effekterna av en hel hilsosam
kost p& inflammationsmarkérer hos
personer som ir friska, dverviktiga,
obesa eller har metabola syndromet.
Gemensamt for dessa koster ir att

de ir rika pa frukt, gronsaker och
fullkorn och innehéller lite cerealier
baserade p4 siktat mjél och sétsaker
samt ofta mindre mingder rott kott.
Det vill siga, kosterna motsvarar
dagens nordiska niringsrekommenda-
tioner. En sund nordisk kost minskade
CRP jimfért med en normalkost i en
studie (51). Ytterligare en studie vi-
sade att en kost innehallande fullkorn,
fet fisk och bir gav ligre koncentra-
tion av inflammationsmarkérer in
kontrollkosten (52). CRP minskade
ocks3 efter DASH-kost (Dietary Ap-
proaches to Stop Hypertension) hos
tondringar med metabola syndromet
(53), men inte hos friska vuxna (54),
jamfort med kontrollkost. Flest och
lingst studier som studerat effekten
av hel kost pa inflammation finns fér
medelhavskosten. En del av dessa visar
signifikant lagre CRP (55, 56), men
inte alla (57, 58).

Stenalderskost, 5:2- diet

och LCHF

Bland de populira/moderna koster
som ir inriktade mot friska, men
eventuellt 6verviktiga individer finns
mycket lite evidens for positiva effek-
ter pd inflammation.

Endast en studie med paleolitisk
kost (stendlderskost) gick att finna och
denna kunde inte visa ndgon effekt pa
inflammation (59). I var litteratursok-
ning kunde vi inte identifiera nigra
kontrollerade studier som undersokt
effekten pa inflammationsmarkérer av
periodisk fasta, till exempel 5:2 dieten

eller under Ramadan.

En studie visade att ldgkolhydrat-
kost 6kade vissa inflammationsmarké-
rer efter ett par dagar av dieten men
att den negativa effekten avtog efter
négra méanader (60). En viktnedgings-
studie som jimférde lagkolhydrat- och
lagfettkost drog slutsatsen att viktned-
gdngen i sig gav positivt resultat, men
att det inte var nigon skillnad mellan
kosterna i effekt pa inflammations-
markorer (61).

Mer forskning behovs!
Sammantaget ir det vetenskapliga
underlaget mycket bristfilligt for att
gluten, mejeriprodukter, socker eller
kott orsakar eller forvirrar inflam-
mation hos friska manniskor. Studier
har inte pavisat eller indikerat att
gluten kan 6ka inflammationsmarké-
rer i blodcirkulationen eller i tarmen.
Samma sak kan sigas om mejeripro-
dukter, men nigra studier har tvirtom
indikerat en antiinflammatorisk effekt
av ett 6kat intag. Det finns nistan inga
interventionsstudier som mitt den in-
flammatoriska effekten av socker eller
kott, vilket gor det svart att utvirdera
eventuella samband.

Det ir generellt svart att visa om
enskilda livsmedel kan orsaka, for-
virra eller dimpa inflammation hos
friska manniskor. Friska normalvik-
tiga minniskor har sillan en matbar
pagdende inflammation vilket gor
det svért att visa minskad inflamma-
tion i denna grupp. Diremot har en
stor andel dverviktiga (vilket utgor
cirka en tredjedel av befolkningen i
Sverige), personer med typ 2-diabetes
eller metabola syndromet en l3g-
gradig inflammation och hos dessa
grupper finns det dirfor mojligheter
att minska och mita en minskning
av inflammationen. Aven nir studier
med dessa grupper inkluderas saknas
vetenskapligt underlag for att fororda
négon annan kosthallning 4n den som
rekommenderas enligt de nordiska
niringsrekommendationerna, ur en
inflammatorisk synvinkel. Det finns
dock indikationer p4 att olika livs-
medel och koster paverkar inflam-
mationsaktiviteten i kroppen, det vill
sidga balansen mellan ett fungerande
och ett éveraktivt immunfdrsvar.
Dessa samband maéste studeras i storre
detalj och omfattning 4n tidigare, for
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att vetenskapligt sikerstilla effekten
hos minniska och for att eventuellt
kunna ge specifika antiinflammato-

riska kostrekommendationer.
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>> Reflektion

Dags for en ny
livsmedels- och
nulritionspolitik!

Den 11-12 oktober anordnades Uppsala Health Summit 2016,
med temat “Ending Childhood Obesity. Actions through
health and food equity”. Aven om det egentligen inte fram-
kom “ndgot nytt under solen” illustrerade motet var vi star
idag i diskussionen om kost-hdlsa-problematiken — vilket ar i
princip pa samma stalle som nar kost- och motionsprojektet i
Sverige planerades pa 1960-talet. Det finns darfor skal att re-

81 och nutritionspolitik!

ntresset for globala nutritions-

problem efter andra virldskri-

get dominerades av den stora

forekomsten av protein-energi-
underniring, med dess extremformer
kwashiorkor och marasm i lagin-
komstliander. Samtidigt bérjade man i
ilinderna notera ett 6kande problem
med dvervikt och fetma. Under de
senaste 50 dren har det blivit allt-
mer uppenbart att det dominerande
problemet med malnutrition (fel-
niring) sett ur ett globalt perspektiv
overgétt frdn undernaring (malnutri-
tion minus) i ulidnder till verniring
(malnutrition plus) i sdvil i-linder
som u-linder. Idag beriknas att 41
miljoner barn under fem &rs &lder
lider av évervikt eller fetma.

Manga initiativ under
60- och 70-talet
Redan p& 1960-talet papekade pro-

flektera Over det svenska arbetet under de senaste 50
aren och att dnska sig en ny frasch svensk livsmedels-

| >> text: LEIF HAMBRAEUS, senior professor, Karolinska institutet, Stockholm.

fessorerna Gunnar Blix, Bjorn Isaks-
son och Arvid Wretlind att dndrade
kostvanor med 6kat intag av fett och
socker och minskat intag av spann-
mal, gronsaker, rotfrukter, i forening
med minskad energiomsittning som
f6ljd av 6kad mekanisering inom
savil industri och jordbruk/skogsbruk
ledde till en alltmer uttalad obalans
i energiintaget, med okad risk for
overvikt och fetma som f6ljd. Behov
av okat samarbete mellan livsmedels-
industri och niringsforskning for stu-
dier kring kost och hilsofrigor under-
stroks och resulterade i etableringen
av Stiftelsen Svensk Niringsforskning
(SNF) 1961, med den amerikanska
Nutrition Foundation som férebild.
1969 tillsatte Socialstyrelsen en
medicinsk expertgrupp for kost
och motion (MEK) med uppgift att
utarbeta basmaterial for en kom-
mande kost och motionsaktivitet.

Intressant nog ir det idag 45 &r sedan
dess forsta skrift utkom 1971. Tva

ar senare kom “Kost och aktivitet i
barnadren” (1973). Verksamheten var
unik p4 flera sitt. Dels tog Social-
styrelsen initiativ till diskussion om
kost- och motionsfragor, dels foreldg
ett samarbete mellan niringsfysiolo-
ger, likare och idrottsfysiologer med
intresse for kost-hilsa. Idrottsrorelsen
med sitt vitt forgrenade nitverk via
idrottsklubbar gor att nistan varje
svensk under ndgon period i livet har
haft kontakt med den. Detta kunde
utnyttjas for spridning av kost- och
motionsbudskapet. Samtidigt etable-
rades ett samarbete mellan MEK-
gruppen och féretridare f6r svensk
livsmedelsindustri och jordbrukspro-
duktion f6r att initiera utveckling av
hilsoriktiga livsmedel, och for hjilp
att marknadsfora kost-hilsa-budska-
pet. Utvecklingen av lagfettprodukter
inom mejeri- och margarinindustrin
(lagfettmargarin, littmjolk) i Sverige,
som i ménga avseenden var en ban-
brytande internationell nyhet, var ett
resultat av detta samarbete.

Flera gemensamma kampanjer
genomfordes ockss, till exempel
“Borja dagen bittre” med rekommen-
dationer om bittre frukostvanor, som
lanserades 1973. I “Lev vil-kampan-
jen” redovisade foretridare for olika
livsmedelsgrupper (inklusive spann-
mal, frukt och gront, mejeri-, kott
fisk, dggprodukter) produkternas for
och nackdelar (1) i en niringsriktig
kost. Brodkampanjen “6-8 brodski-
vor om dagen” utgjorde en unik och
uppmirksammad och dven omdebat-
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terad annonskampanj, med praktisk
illustration av kostrekommendatio-
nerna. Dessutom utarbetades rikt-
linjer for planering av sjukhuskoster
och kollektivutspisning.

Under 1970-talet tillkom ocks
fyra universitetsprofessurer i nirings-
lira vid de medicinska fakulteterna
i Goéteborg, Lund, Stockholm och
Uppsala. 1972 etablerades det nya
Livsmedelsverket, for kontroll och
handliggning av fragor kring livs-
medel.

Romkonferenser drev
engagemang

Efter virldslivsmedelskonferensen

i Rom 1974 och den uppféljande
globala nutritionskongressen i Rom
1992, som bida organiserades ge-
mensamt av FAO och WHO, 6kade
kraven p4 att alla linder skulle ut-
forma en livsmedels- och nutritions-
policy. Fér svenskt vidkommande
blev jordbruksministrarna allt mer
engagerade i detta. Salunda inrittade
den svenska jordbruksministern pa
forsok en livsmedelsberedning 1979.
Avsikten var att Jordbruksdeparte-
mentet, Socialdepartementet och
Utbildningsdepartementet, skulle
delta tillsammans med representan-
ter for jordbruket, livsmedelsindustri
och niringsforskare vid universiteten.
Dessvirre deltog vare sig Social-
departementet eller Utbildnings-
departementet aktivt i beredningen,
och Socialstyrelsen visade inte
lingre nigot storre engagemang

for kost- och motionsfrigorna. Det
forsvarade visentligt méijligheter till
kommunikation med hilsosektorn
om nutritionens betydelse i sivil
forebyggande syfte som for terapeu-
tisk hilso- och sjukvard. Beredningen
avsomnade efter drygt tio ar (1991),
kanske som foljd av svarigheter att
genomfora en egen livsmedels- och
nutritionspolicy efter intridet i EU.
Problem som tycks kvarst4, att déma
av svarigheterna idag att fi till stdnd
en ny livsmedels- och nutritions-
policy.

1992 &rs livsmedelskonferens i
Rom utgjorde en hsjdpunkt for
samarbete mellan nirings- och livs-
medelsforskare och politiker inom
livsmedelssektorn i ett internationellt
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perspektiv. For forsta gdngen ingick
forskare som féretridde nutritions-
och livsmedelsforskning i lindernas
delegationer, savil vid férberedelser
som under motet, som annars bide
tidigare och senare enbart innefattat
politiker.

Lobbyverksamhet ett hinder?
Med Sveriges intride i EU minskade
tyvirr mojligheterna drastiskt for
svenska niringsforskare att paverka
en nutritions- och livsmedelspolitik,
av flera skal. Ett skil r att det inom
EU pagar en betydande lobbing-
verksamhet fran de multinationella
livsmedelsforetagen att mer eller
mindre motverka spridning av hilso-
befrimjande kostrekommendationer
som stdr deras marknadsintressen,
till exempel gillande lagfettpro-
dukter, minskat sockerintag och
amningsrekommendationer. Om pa-
tryckningar inom EU fran lobbyister
ocksé paverkat det svenska arbetet
ir oklart, men faktum kvarstir att

vi fortfarande inte lyckats fa fram
ndgon policy frén regeringens sida.
Kanske ir det en foljd av att vi inte
lingre har en jordbruksminister
med grundliggande intressen for
livsmedelsproduktion och ansvar
for Livsmedelsverk utan en lands-
bygdsminister med andra politiska
ambitioner, kanske energigrédor i
stillet for livsmedelsgrodor?

Utnyttja idrottsrorelsens
potential!
Aven om motionens betydelse for
behandling av fetma har diskuterats,
har den minskade fysiska aktiviteten
savil under arbete som fritid lett
till att kroppens energiomsittning
minskat med cirka 30 procent sedan
1950-talet. Det leder till storre risk
for obalans mellan energiintaget och
energiférbrukningen med 6kad risk
for uppkomst av fetma. Minskad
fysisk aktivitet ger ocksd mindre
mdijlighet for kroppens energireg-
lering att kompensera for negativa
effekter av hoga socker- och fettintag
pa kroppens dmnesomsittning.
Idrottsrorelsens potential att
medverka i spridning av sunda
kost- och motionsvanor, som 13g
till grund for dess medverkan i

Kost- och motionsrérelsen for 50 ar
sedan méste utnyttjas. Satsningen

pa elitidrottare som motiveras av
deras funktion som ledstjirna for
ungdomen flickas av de stindigt
dterkommande dopingskandalerna.
Riksidrottsforbundet bér i stillet 6ka
satsningen pé dkad spridning av kun-
skap for sunda kost- och motions-
vanor och 6kad tillginglighet till
idrottsanliggningar for allminheten.
Det ir speciellt angeliget i dagens
svenska samhille, med 6kade krav
pa jimlikhet inte bara mellan kénen
utan ocksé for integrationen av nya
svenskar, inte minst ensamstdende
flyktingbarn, i det svenska sam-
hillet dir idrottsrérelsen spelar en

betydelsefull roll.

Hopp om nysatsning

De synpunkter som framkom vid de
olika arbetsgruppernas diskussioner
under Uppsala Health Summit var i
regel helt- i linje med vad som dis-
kuterats och framforts fran nirings-
fysiologer under de gangna 50 &ren;
behov av information om bittre
kostvanor och hilsoriktiga livsmedel,
kontroll av livsmedelsindustrins

roll fér att minska fett- och socker-
intag med forslag pa skatt p& socker
och fett och behov av 6kad fysisk
aktivitet for reglering av dmnes-
omsattningen.

Foér svenskt vidkommande ir det
vilkommet att notera att vi idag har
en socialminister som ir intresserad
av kost och motionsfrigornas bety-
delse for den forebyggande hilsovar-
den, samt att livsmedelsverket for
forsta gngen fitt en generaldirektor
som har en gedigen utbildning i
kost- och hilsofragor savil i natio-
nellt som internationellt perspektiv.
Det ger hopp infér framtiden om
en ny och gemensam satsning fran
savil Socialstyrelsen som Livs-
medelsverket pa en nystart for kost-
och motionsprogrammet. Kanske
ir det dags for Socialdepartementet
att efter 50 &r ta ett nytt initiativ
for ett kost-hilsa-motionsprogram
med Socialstyrelsen, Folkhilso-
myndigheten, Livsmedelsverket och
Riksidrottsférbundet som aktorer, for
utveckling av en ny frisch livsmed-
els- och nutritionspolitik?



— dunderlivsmedel, hjdrt-
karlbov eller badadera?

Agg ar ett viktigt livsmedel med manga fordelar, som nyttjats i tusentals &r Gver hela
varlden och av alla religiésa och etniska grupper. Det hdga innehallet av kolesterol har
foranlett diskussioner om att intag av dgg utgor en riskfaktor fér hjart-karlsjukdom.

Pa senare ar har aven det hdga innehdllet av fosfatidylkolin diskuterats avseende bade
positiva och negativa effekter. For friska personer finns inga belagg for att mattligt intag
av agg har negativa halsoeffekter, snarare tvartom.

>> text: ERIK HULANDER, leg dietist, MSc, AKE NILSSON, senior-
professor, SOFIE NYSTROM, leg dietist, Klinisk nutrition, Skanes

universitetssjukvard och Institutionen for kliniska vetenskaper i
Lund (IKVL), Lunds universitet.
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gg ir en god killa till

ménga vitaminer och

mineraler (tabell 1). Ett

dgg ger till exempel cirka
20 procent av rekommenderat dagligt
intag av dagsbehovet av selen och
cirka en tredjedel av rekommenderat
dagligt intag av B12-vitamin. Det ir
framforallt i dggets gula som vitami-
ner och mineraler finns. Gulan inne-
haller till exempel mer in 90 procent
av dggets totala innehall av kalcium
och jirn. Gulans gula firg kommer
av xantofyller, som ir besliktade med
karotener men som till skillnad frén
karotener inte utgor forstadier till A-
vitamin. Agg 4r ocksi en god prote-
inkilla. I ett normalstort dgg inne-
haller gulan cirka tre gram protein
och vitan cirka fyra gram. Aggvitan
bestdr av tio procent protein och 90
procent vatten, och innehéller frimst
dggalbumin, men ocksa flera andra
proteiner med skilda funktioner. Av
den totala mingden fett utgdrs dver
hilften av enkel- och fleromaittat fett
(tabell 2). Ett 4gg innehaller cirka 1,3
gram fosfolipider och cirka 3,1 gram
triglycerider med en blandning av
mittade, monoomittade och flero-
mittade fettsyror.

Protein med hog kvalitet
Aggprotein digereras och absorberas
vil i kroppen, vilket betyder att det
bide har en hog tillginglighet (97
procent) och hég nyttjandegrad for
proteinsyntes i kroppen (1).
Aminosyrasammansittningen ar
bra med hog halt av alla essentiella
aminosyror (tabell 3). Medianintaget
av protein som behdvs for att garan-
tera kvivebalans ir 0,66 gram protein
per kilo kroppsvikt och dag. En siker
niva for att undvika negativ kvive-
balans ir 0,83 gram protein per kilo
kroppsvikt och dag (2). Dessa nivéer
baseras pa berikningar som utgar
fran ett referensmonster for innehall
av essentiella aminosyror i protein.
Aggprotein innehéller mellan 1,3 och
2,2 ginger si hog halt av de enskilda
essentiella aminosyrorna per gram
protein, jaimfort med referensmonst-
ret (tabell 3) (2, 3). Aggproteinerna
ar darfor fordelaktiga under tillvixt
och inom sportnutrition, liksom
inom sjukvard och &ldringsvérd,
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Tabell 1. Innehall av vitaminer och mineraler i dgg.

Inﬁallﬂpq‘ Rekommenderat dagligt intag | Andel av rekommenderat dagligt
agg* (vuxna)** intag per dgg (%)

Vitaminer Kvinnor | M#n | Kvinnor | M#n |
Ayiamin 116,6 700 300 _ 17 13
B6-vitamin () 0,04 12 | 16 | 3 25
B12-vitamin () 059 2,0 | 29

i o 10 7
.D;\fta_mln = = | 20 (vuxna med liten solexponering) | 3
E-vitamin (mg) 2,78 8 | 10 | 35 28
Folat (ua) 40,8 300 14
Riboflavin (mg 0,18 13 15 14 | 12
Tiamin mg) 0,03 11 13 j 3 z
Mineraler Kvinnor Mén | Kvinmor | Min
Fosfor (mg) 92,2 600 | 15
Jod () 143 150 9

9

ik S 15 (kvinnor fertil dlder) 2 | §
Kalcium jmg 260 800 ) 3
Kalium (o 0,66 31 | 35 | 21 19
Selen ) 1,3 50 ! 60 | 23 _ 18
Zink me) 07 7 1 9 | 10 8

* Agg konventionellt kokt (50 gram), enligt Livsmedelsverkets livsmedelsdatabas.
** Rekommendationer enligt Nordiska Naringsrekommendationer (NNR 2012).

Tabell 2. Innehall av
energi, fett, protein och
kolhydrat i digg®.
Niringsimne Ihnehill per igg ‘
Energi 68,7 keal

Protein _6,12 gram

Fett totalt 4,9 gram

Mattat fett 1,3 gram
Enkelomattat fett 12,0gram
Fleromattat fett | 0,7 gram
Kolhydrater 0,2 gram

* Agg konventionellt kokt (50 gram), enligt
Livsmedelsverkets livsmedelsdatabas.

dar katabola tillstdnd och sarkopeni
(forlust av muskelmassa) ir vanliga.
Det héga proteininnehéllet har ocksd
knutits till en bra mattnadseffekt
efter frukostmalet (4).

Det finns idag ocks3 ett stort in-
tresse for proteinrik kost och effekter
av olika proteiner vid typ 2-diabetes,
eftersom dven aminosyror stimulerar
insulinfrisittningen. Fynden ir kom-
plexa men som helhet ger mjélkpro-
teiner en hogre insulinfrisittning in
dggprotein (3).

Protein med biologiska
funktioner

Ménga av dggvitans proteiner har
intressanta biologiska funktioner som
dock ofta paverkas av upphettningen

Tabell 3. Innehall av
essentiella aminsosyror
i dggprotein, jamfort
med referensprotein®.

Essentiell Lw ktor i relation till
Leucin 1.4
Isoleucin 14
Valin 1,7
Histidin 16
Lysin 1.6
Methionin 1.3
Fenylalanin 1,7
Threonin 1,9
Tryptofan 2,2

* Siffrorna i tabellen anger innehallet av de
individuella aminosyrorna per gram aggpro-
tein, dividerat med innehallet av essentiella
aminosyror i referensprotein, som anvants
da medianvardet fér manniskans proteinbe-
hov beraknats till 0,66 gram protein per kilo
kroppsvikt och dag. Vardet "ett” anger sale-
des ett genomsnittligt innehall av aminosyran
och vérden 6ver ett betyder att man har ett
overskott. Upptaget av dggprotein i tarmen
ar i princip fullstandigt (2, 3).

vid matberedning. Lysosym ar anti-
bakteriellt, ovotransferrin ett jirnbin-
dande, ovomucoid blockerar trypsin,
och avidin binder vitaminet biotin.
Piverkan p4 jirn- coh biotinabsorp-
tion utgor dock sannolikt inget nutri-
tionellt problem, dven om det finns
studier som visar en viss himmande
paverkan p4 jirnabsorptionen. I kokta



dgg dr proteinerna denaturerade och
den jirn- respektive kalciumbindande
egenskapen ir dirmed inte kvar hos
proteinet. Lipovitelliner ir involve-
rade i lipid- och metallbindning, och
vissa kvantitativt viktiga protein, till
exempel fosfovitin, 4r hoggradigt
fosforylerade, vilket bidrar till fosfat-
innehallet.

Aggulan innehaller ocksé peptider
som ingdr i lipoproteiner och Im-
munglobulin Y det vill siga antikrop-
par mot bland annat tarmbakterier.
IgY i gulan dr f6r hénan ett sitt att
overfora passiv immunitet till kyck-
lingen. Aktiv forskningsverksamhet
pagar kring mojligheterna att passivt
immunisera mot gastrointestinala in-
fektioner med IgY i eller fran dgg fran
hénor som immuniserats, exempelvis
mot Helicobacter pylorii. Huruvida
det normalt férekommande IgY i
gulan paverkar vira tarmbakterier ir
okint.

Manga fragor om agg

Frigan om igg kan ha negativa
hilsoeffekter har framférallt rests
med anledning av det hoga innehillet
av kolesterol i dggulan, pa grund av
kolesterolets effekter pa blodfetter
och risk for hjiartkirlsjukdom. Debat-
ten har pagitt i flera drtionden, men
nya data har tillkommit efterhand.
En annan, nyare aspekt, som nu ocksé
diskuteras relaterat till hilsoeffekter
av 4gg, giller dess hdga halt av kolin-
fosfolipider (dven kallat lecitin). Det
finns darfor skil att summera och
uppdatera aktuell kunskap om hilso-
effektena av igg, vilket bland annat
gjorts i aktuella artiklar publicerade

i Norsk Tidskrift for Ernaering (5,

6) och i brittiska Nutrition Bulletin
(7, 8). De nordiska niringsrekom-
mendationerna (NNR 2012) ger inga
sirskilda rekommendationer fér intag
av dgg, utéver de allminna rekom-
mendationerna gillande animaliska
livsmedel och mittat fett.

Kolesterol i 4gg en riskfaktor?
Agg har ett hogt kolesterolinnehill,
cirka 170-200 milligram per dgg,
vilket motsvarar drygt hilften av det
genomsnittliga dagliga kolesterolin-
taget. Det har varit kint i cirka 100
ar att om kaniner fir en kost med

Agg har ett hagt kolesterolinnehall, cirka 170-200 milligram per 4gg. Sammantaget kan man dock
konstatera att ett mattligt intag av agg i normalfallet inte medfor nagon negativ effekt pa halsan,
snarare tvartom.

dgg i blir foljden en grav hyperko-
lesterolemi, massiv arterioskleros
och déd inom nigra ménader. Hos
rovdjur ses ingen negativ paverkan
pa blodlipider eller kirl alls, och hos
allidtare som gris och primater ses en
viss kolesterolstegring. Hos minniska
fann man tidigt att kolesterol i kosten
gav mindre paverkan p3 kolesterol-
nivderna i blodet an mittat fett. P&
individniva kan effekten av kolesterol
kosten p4 blodkolesterol oftast klas-
sas som ingen, lag eller mattlig, dven
om den hos vissa har visat sig vara
dosberoende. I populationsstudier
har man som regel funnit ingen eller
svag korrelation mellan iggintag och
kolesterolniva eller kardiovaskulir
risk (9). I vil kontrollerade koststu-
dier dr dock det samlade utfallet att
plasmakolesterol 6kar med i genom-
snitt 0,056 millimol per liter (vilket
motsvarade en till tvd procent) per
100 milligram kolesterol per dag i
kosten (10). Aven kvoten mellan
HDL-kolesterol och total kolesterol-
nivé okar ndgot (10). En majoritet
av férsokspersonerna var "low or

moderate responders”, vilket betyder
att 6kningen av kolesterol i blodet var
mindre in 0,05 millimol per liter, per
100 milligram kolesterol i kosten per
dag. Man har siledes linge kint till
att manga minniskor, men inte alla,
kan ita dgg dagligen utan negativa
effekter pa blodfetterna. Skillnader
mellan individer beror delvis pa
arftliga faktorer men dven pd samspel
med andra kostfaktorer. Exempelvis
ger kolesterol en storre effekt pa
plasmakolesterol om intaget av miit-
tat fett samtidigt dr hogt och graden
av fysisk aktivitet 1ag. Paverkan av
sddana yttre faktorer gor att effekten
av kolesterol i kosten kan variera éver
tiden, hos en och samma individ.

Bilden har ytterligare nyanserats av
aktuella studier (11). Flera kohort-
studier visar inget samband mellan
dggintag och hjirtinfarkt eller stroke.
En metaanalys visar till och med ett
svagt negativt samband mellan risk
for stroke och iggintag (12).

Det finns fortfarande fragetecken
huruvida dgg 6kar den kardiovas-
kulira risken hos individer med typ
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2-diabetes. Vissa studier tyder pa att
s3 ir fallet, men inte alla. Mjligen
kan skillnaderna mellan normalperso-
ner och personer med typ 2-diabetes,
liksom mellan olika studier p& perso-
ner med typ 2-diabetes, vara knutna
till skillnader i energiintag och fysisk
aktivitet. Nir personer med typ
2-diabetes beaktade kalorirestriktion
och reducerade mittat fett i kosten
hade tva dgg om dagen ingen ogynn-
sam effekt pa blodfetterna (13).

Fosfolipider

- bov eller hélsofaktor?

Det hoga innehéllet av fosfatidyl-
kolin och andra fosfolipider gor dgg
till en viktig kolinkilla. Kroppen kan
bilda kolin sjilv, genom metylering av
en annan fosfolipid, fosfatidyletano-
lamin. Denna bildning varierar dock
mellan individer beroende p3 irftlig
variation och variation i intag av ami-
nosyran metionin, och vitaminet fol-
syra, och kan ibland vara otillricklig. I
USA Kklassas kolin darfor numera som
ett essentiellt niringsimne. Denna
uppfattning baseras framforallt p& en
studie dir ménga av de personer som
under en treménaders period fick en
kost med mycket 13gt kolininneh&ll
utvecklade fettlever och muskel-
symptom, fenomen som ir vilkinda
fran djurstudier med kolinfri kost
med begrinsat methionininnehall.
Det finns ocks3 djurexperimentellt
och visst epidemiologiskt stod for att
kolinbrist under tidig graviditet ckar
risken for missbildningar (s8 kallade
neuralrérsdefekter, spina bifida) hos
fostret. I Norden betraktas dock inte
kolin som ett essentiellt niringsimne,
och det saknas rekommendationer
for kolin i NNR 2012. Det finns inte
heller uppenbara skil att ge sidana
rekommendationer, eftersom kolin
forekommer i de flesta livsmedel,
och de kliniskt vil definierade
bristsymptom som setts i studier
med extremt kolinldg kost nor-

malt inte ses i den kliniska verk-
ligheten. Vad som ir en optimal
kolintillférsel for att motverka fett-
lever, och pa vad sitt kolinbrist kan
vara en komponent vid grav generell
malnutrition eller malabsorption, ir
aktuella och viktiga diskussioner, som
dock inte har direkt koppling till fra-

26 Supplement 1 2017

gan om rekommendationer for friska.
Intag av fosfatidylkolin frin soja
sinker LDL-kolesterol, men detta har
tillskrivits den hoga halten fleromit-
tad linolsyra i fosfatidylkolin fran
soja. Fosfatitylkolin fran dgg, som ir
mindre omittat, ger en férdelaktig
héjning av HDL- kolesterol, utan att
héja LDL-kolesterol, och paverkar
séledes lipidprofilen gynnsamt (14).
Det héga innehéllet av fosfatidyl-
kolin i dgg kan dock dven ha negativa
effekter. Vissa tarmbakterier kan
metabolisera kolin till trimetylamin,
som absorberas och omvandlas till
trimetylaminoxid (TMAQO), som i en
musmodell visats ha en proinflamma-
torisk effekt. Manga sjukdomars ut-
veckling inklusive arterioskleros knyts
till forekomst av 13ggradig inflamma-
torisk aktivitet i kroppen. Detta har
foranlett hypoteser om att TMAO
okar den kardiovaskulira risken hos
minniska. Det finns ocksé olika typer
av observationsstudier dir man kopp-
lat hogre TMAO-nivier i blodet till
hogre kardiovaskulir risk, till simre
prognos vid etablerad ischemisk
hjirtsjukdom och till arteriosklero-
tisk sjukdom generellt (15). Studier
av samband mellan intag av dgg och
TMAO-niv4 i blodet har dock gett
varierande resultat och sammantaget
ir detta samband svagt. I en studie
dir inget, ett, tvd, fyra eller sex dgg
inkluderades i ett frukostmal fann
man en dosberoende, men mittlig,

6kning av TMAO i blod efter malti-

den (16). Vid en jimforelse mellan
maltider innehallande kétt, dgg eller
fisk gav dock fisk en avsevirt hogre
stegring dn kott och dgg (17). Detta
beror p4 att saltvattensfisk innehél-
ler mycket trimetylamin och ibland
TMAO. Eftersom fisk inte alls knutits
till arteriosklerotisk sjukdom, utan
anses fordelaktig, maste man friga sig
om sambanden mellan TMAO-nivier
i plasma och hjirtkirlsjukdom verkli-
gen speglar ett orsakssamband.
Blodnivier av TMAOQ varierar med
njurfunktion och metabola faktorer,
vilket bland annat gor att nivan av
TMAO tenderar att vara forhsjd vid
typ 2-diabetes. I diskussionen som
nu finns kring TMAO finns séledes
maénga faktorer att beakta. Sam-
mantaget ir det inte sannolikt att
ett mittligt 4ggintag medfor proin-
flammatoriska effekter medierade
via TMAOQO, och utgér inget skil att
avrada friska fran diggkonsumtion.
Studier av samband mellan dggkon-
sumtion ir delvis motsigelsefulla d&
6kningar av inflammationsmarkéren
C-reaktivt protein (CRP) observe-
rats i interventionsstudier dir hogt
dggintag testats pa friska, samtidigt
som en kohortstudie fann att intag av
kolin i kosten var omvint korrelerat
till inflammatoriska serummarkérer.
Hos 6verviktiga min och hos bide
min och kvinnor med metabola
syndromet gav igg eller dggula som




del i en moderat kolhydratreducerad
kost en sinkning av inflammatoriska
markdrer. Intag av dggfosfolipider kan
sdledes ha en gynnsam antiinflamma-
torisk effekt i de senare situationerna,
iven om andra komponenter i dgget
ocksé kan tinkas bidra (fér referenser

se 1 och 14).

Agg - ett bra livsmedel

i en balanserad kost
Sammantaget kan man konstatera
att ett mattligt intag av igg som en
del i en fullvirdig balanserad kost i
normalfallet inte medfér ndgon nega-
tiv effekt pa hilsan, snarare tvirtom.
Om kosten i sin helhet ir bra och
den fysiska aktiviteten god ir dgg ett
bra och prisvirt livsmedel, som ir
hogst anvindbart dven i sjukvird och
dldreomsorg.

For den som har ett hogt ener-
giintag, 1ag fysisk aktivitet och ett
hogt intag av mittat fett kan igg
addera ytterligare negativa hilsoef-
fekter pa blodfetter och eventuellt pd
TMAO-bildning. Den som viljer en
mycket hég dggkonsumtion bor vara
observant pa blodfetterna. Vildigt
ménga, men inte alla, tal dock dven
en hog dggkonsumtion utan nega-

tiva effekter. Agg dr varken bov eller
dunderlivsmedel, utan bra mat som
skall anvindas med viss eftertanke.
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