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USA underkender WHQO’s globale
strategi vedrgrende fremme af
sund livsstil

WHO har fremlagt et udkast til en global strategi for kost, fysisk ak-
tivitet og sundhed, bl.a. med henblik pa at forebygge den verdensom-
spendende fedmeepidemi. USA’'s udmelding om strategien har skabt
heftig debat.

USA vil af flere grunde ikke stotte WHO’s globale strategi for kost, fysisk ak-
tivitet og sundhed, der udspringer af WHO-rapporten "Diet, nutrition and the
prevention of chronic diseases” fra 2003 (1). Det, man fra officiel amerikansk
side primeart gir imod, er WHO’s gnske om at legge restriktion pd markeds-
foring af “junk food” rettet mod bern samt forslag om egede afgifter p fedende
produkter. Desuden ensker man fra amerikansk side mere at understrege betyd-
ningen af det "personlige ansvar” end pa regulering fra myndighedernes side.

De amerikanske argumenter mod WHO?s strategi fremgar af et fortroligt brev
stilet til WHO’s generaldirekter. Et brev der (naturligvis) er sivet til pressen (2).
Fra amerikansk side kritiseres iszr den videnskabelige dokumentation, der ligger
til grund for WHO’s anbefalinger. Eksempelvis tillegges observationsstudier en
tyngde, som USA ikke kan tilslutte sig, og det er derfor USA’s holdning, at der
visse steder i 2003-rapporten konkluderes p3 for spinkle grundlag.

P4 visse omréder adskiller veegtningen af evidensen i 2003-rapporten sig vasent-
ligt fra amerikanske undersogelser, og fra amerikansk side nzvnes iser det tilsatte
sukker. USA mener ikke, der er videnskabeligt beleg for at opsette en grense for
et maksimalt indtag af tilsat sukker pa 10 energiprocent, som der bliver gjort i
2003-rapporten. Denne grensevardi anbefales ogsé i de Nordiske Niringsre-
kommendationer (3), og i Erneringsrddets rapport om sukkers sundhedsmessige

betydning (4).

Der har veret en del polemik om den amerikanske udmelding, og iser har der
veret begrundet mistanke om, at udmeldingen bygger pé dygtig lobbyvirksom-
hed fra bl.a. den amerikanske sukkerindustri frem for pa reelle mangler eller
uoverensstemmelser omkring 2003-rapporten (5,6,7). Dette ses bl.a. i en leder
fra The Lancet, hvor situationen beskrives siledes: "’Endnu engang, som en
afspejling af tobaksindustriens taktik, bliver folkesundhedens behov kvalt af for-
retningsinteresser” (6).

Erneringsridet mener, at det er vigtigt at sztte fokus pa kost, fysisk aktivitet og
sundhed, og stotter fuldt ud WHO?’s arbejde og rekommandationer med henblik

pa at forebygge fedme pa verdensplan.
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Som anfert bringer forlgbet reminiscenser
om tobaksindustriens argumentations-
taktik. Det er en uansvarlig holdning af
et land, der som det amerikanske har si
store fedmeproblemer. Som ogsi beskre-
vet i Erneringsrddets fedmerapport vil
lgsning af fedmeproblemet uundggeligt
g4 pa tvers af visse skonomiske interesser.
Der er store grupper i USA, specielt inden
for kredsen af erneringsfolk, der arbejder
imod den officielle politik. Man m4 hibe,
at de fir vendt den officielle holdning i
USA, s WHO kan komme i gang med
det vigtige arbejde at forebygge fedme.

Referencer:

1. World Health Organisation. Diet, nu-
trition and the prevention of chronic
diseases. WHO Technical report series
916. Geneve: WHO. 2003.

2. www.commercialalert.org/
bushadmincomment.pdf

3. Sandstrdm B, Aro A, Becker W, Lyhne
N, Pedersen J, Thérsdéttir I. Nordiske
niringsrekommendationer 1996. Nord
1996:28. 1996. Kgbenhavn, Nordiska
Ministerridet.

4. Mglgaard C, Andersen NL, Barkholt
V, Grunnet N, Hermansen K, Nyvad

® Af Bjorn Richelsen, formand, professor, overlage, dr.med. og
Harald S. Hansen, nestformand, docent, dr.scient.

Atkins’ kostrevolution er uforenelig

med en sund kost

Overvagtige kan tabe det samme i vagt
ved at benytte Robert C. Atkins’ kost-
program, som de kan tabe ved anden
ditetisk vegttabsbehandling. Men som
et alment kostprincip er sammenszt-
ningen af Atkins’ kostprogram ikke i
overensstemmelse med veldokumenterede
fakta vedrerende sund kost, og for kon-
sekvenserne af kostprogrammet har veret
grundigt undersogt, kan det ikke anbefales
at folge Atkins’ kostrevolution i lengere

tid.

USA har siden 1970’erne oplevet en meget
voldsom fedmeepidemi, og dr. Robert C.
Atkins slankeboger om kulhydratfattig
kost og fedme har varet pd markedet lige
s lenge. De ernzringsmeassige ideer i den
seneste bog, Dr. Atkins’ Nye Kostrevolu-
tion, er nu ved at vinde indpas i Europa
og Danmark (1).

Grundprincippet i Atkins’ kostrevolution
er, at det er kulhydraterne i kosten, der er
den vasentligste drsag til, at man tager p4,
og deraf folger fedmeudviklingen. Atkins’
kostprogram anbefaler derfor et lavt ind-
tag af kulhydrat samtidig med et relativt
hejt indtag af fedt og protein. Oprindeligt
var kostprogrammet tenk til anvendelse

i forbindelse med behandling af fedme,

men det beskrives nu ogsd med henblik

p4 at forebygge fedmeudviklingen eller
forebygge vagtstigning efter et vegttab og
dermed som en mere generel anvisning.

Den faglige diskussion om kulhy-
drater

Det diskuteres i faglige kredse, hvilken
kost der kan inducere overvaegt. Diskus-
sionen gr bl.a. pd betydningen af kulhy-
drater i form af tilsat sukker i kosten og
specielt i flydende form (sodavand) samt
pa betydningen af en kost med hoj ener-
gitethed, som fx sukker og fedt i kombi-
nation i fx fastfood.

I Atkins version har diskussionen fiet en
drejning til at omfatte fodevarer med et
natutligt hejt kulhydratindhold som fx
kartofler og andre rodfrugter, ris, pasta

og bred. Dette er basale fodevarer for
storstedelen af jordens befolkning, og
alligevel frardder Atkins at indtage dem
udfra pistanden om, at de feder. Der fore-
ligger imidlertid ikke nogen videnskabelig
dokumentation for, at fjernelse af disse
fodevarer skulle forebygge fedme — mange
ville sige tveertimod. I Sydestasien, hvor
der spises flest kulhydratrige ris i verden,
er fedmeforekomsten ogsé mindst.

Opfattelsen af, at kulhydraterne i kosten
kan vere drsag til fedmeepidemien, er dog

B, Pedersen BK, Raben A, Stender S.
Sukkers sundhedsmeassige betydning.
Kebenhavn. Ernaringsridet, 2003.
Publ. nr. 33.

. www.iotf.org/media/iotfjan24
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" Who pays in the obesity war”. Lancet

2004; 363: 339.

. ”US government rejects WHO’s
attempts to improve diet” BM]J
2004;328:185.
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mindst lige s& forenklet, som at fedtet i
kosten kan vere det. Som det fremgr

af Erneringsrddets rapport "Den danske
fedmeepidemi”, er drsagsforholdene netop
ikke enkle, men meget komplekse (2).

Set i relation til indtaget af basale fode-
varer som ris, brad, kartofler og lignende
er Atkins’ uvidenskabelige kostprogram
serdeles uheldigt.

Atkins udfordrer videnskaben
Budskabet i Atkins kostrevolution gir
imod de velunderbyggede officielle
kostrdd (tabel 1). De danske kostrad byg-
ger p& mange forskellige slags studier, som
samstemmende peger pd, at reduktion af
kostens fedt iser af mettet fedt forebygger
udviklingen af type 2 diabetes, hjerte-kar-
sygdom og visse kreftformer. Desuden
peger utallige undersagelser p3, at et hojt
indtag af frugt, grent og fuldkornsproduk-
ter, som bl.a. indeholder mange kulhy-
drater, forebygger de samme tilstande.

Som et almindeligt kostprincip kan
Atkins kostprogram med fokus p3 et ge-
nerelt hojt indtag af fedt og proteiner sam-
men med et lavt kulhydratindhold ikke
anbefales, da det videnskabeligt ikke er
undersogt godt nok. Atkins’ kostprogram
gér imod flere af anbefalingerne for al-
mindelig sund kost og kan uden videnska-
beligt grundlag g& hen og ndre forbruget
af vore basale fodevarer drastisk, hvilket

i veerste fald kan forvarre befolkningens

sundhed.

Atkins’ kostprogram og fedme

Det er en kamp at forsege at tabe i vagt
uanset kostsammensztningen, hvad den
virkelige verdens vaegttabsbehandling ogsi
viser. Man kan kun tabe i vagt ved at spise
mindre energi. Ved en intensiv livsstilsen-
dring, der indeberer sundere kost, mere
fysisk aktivitet og ofte psykologisk statte
kan der gennemsnitligt opnds vagttab eft-
er et &r pd 5-10 % af udgangspunkeet. Det
vil svare til, at en person taber sig 5-10 kg,
hvis udgangsvagten er 100 kg.

I forhold til de livsstilsendringer, der nor-
malt anbefales, hvordan virker s Atkins’
kostprogram i forbindelse med behandling
af fedme? Flere studier viser, at personer,
der lider af fedme, efter et &r p4 en kost
svarende til Atkins’ dizt, opnir et vagttab,
der er p4 niveau med andre dizter, hvor
man indtager mindre energi end sedvan-
ligt. Det er uanset om dieten er fedtfattig,
fiberrig, proteinrig, indebarer en sget
fysisk aktivitet osv.

Tabel 1

e
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Kostsammenszetningen i energiprocent (E%) i den generelt anbefalede kost og i en

typisk Atkins vedligeholdelseskost. Kilde: (3)

Kostsammensaetning i energiprocent (E%)

Anbefalet generelt Atkins
Kulhydrat 55-60 E% 15-25E%
Fedt 25-30 E% 45-50 E%
(dog hgjst 10 E% maettet fedt)
Protein 12-15E% 20-30E%

Atkins kostprogram giver altsd ikke storre
vagttab og er ikke den lenge sogte kost-
faktor eller kostkombination, der kan give
vaegttab udover de 5-10 %, der igen og
igen er vist at veere det opnéelige ved in-
tensive livsstilsendringer.

Atkins’ kostrevolution er populaer
Hvorfor har Atkins’ kostrevolution vundet
s4 stor udbredelse? Som det bl.a. fremggr i
en artikelserie i Borsen, er der bag Atkins’
kostprogram flere selskaber, der tjener
penge pd Atkins' navn ved at producere
mange forskellige lav-kulhydratprodukter
til afseetning i hele verden. En toneangi-
vende bank, Goldman Sachs’, har netop
skudt 800 mio. dollars ind 1 et af disse
selskaber, Atkins’ Nutrition, med henblik
pa at erobre markedsandele. Markedet

for Atkins’ produkter er pi mange mil-
liarder dollars, s& der er store gkonomiske
ressourcer til aggressiv markedsforing af
Atkins kostrevolution. Hvis fedevarein-
dustrien gkonomisk foler sig tvunget til at
producere produkter ud fra Atkins’ teori,
vil det forringe befolkningens muligheder
for sund kost, og markedsferingen af
kulhydratfattige produkter vil naturligvis
oges.

Det nye ved Atkins’ kostprogram er den
ensidige fokusering pa sukker og kul-
hydrater. Desverre er disse principper

s3 forenklede, at de mister deres almene
gyldighed. Hvis man spiser mindre energi,
end man forbruger, vil man tabe i vegt,
uanset om man mest reducerer i fedtet, i
kulhydraterne eller lige meget i alle ma-
kronzringsstofferne.

Udbredelsen af Atkins’ kostrevolution kan
ses som en reaktion pé, at budskabet om
at spise mindre fedt ikke har fiet vendt
udviklingen i forekomsten af fedme, sel-
vom det er blevet taget til efterretning i
befolkningen. Med si mange, der lider af
fedme, er der et veldigt skonomisk poten-
tiale i slankekure, og ud fra den synsvinkel
handler Atkins’ kostrevolution mere om
markedsfering og penge end om sundhed.

Referencer:

1. Robert C. Atkins. Dr. Atkins’ Nye
Kostrevolution. Lindhardt og Ringhof.
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Fastfood og sodavand -

arsager til fedme?

Nogle vil haevde, at vi har vidst det lzenge, men efterhanden tyder flere nye
undersggelser ogsa pa, at hypotesen holder: Fastfood og sodavand spiller en
vasentlig rolle for forekomsten af overvaegt og fedme blandt bgrn og unge.

Erneringsridet udgav i fordret 2003
rapporten: Den danske fedmeepidemi —
opleg til en forebyggelsesindsats (1). Her
vurderede man, at der var overbevisende
evidens for, at indtag af mad med hgj en-
ergitethed (fx fastfood) spiller en rolle for

ngtejgning og OVCI‘VQgt.

I rapporten blev opstillet forslag til,
hvordan man kan gere en indsats for at
forebygge overvagt og fedme hos bern
og unge. Det blev bl.a. foresldet, at sund
mad skulle prioriteres de steder hvor bern
og unge ferdes, og at reklamer i tv for
usunde, energirige fodevarer rettet mod
bern og unge skulle forbydes. Siden ud-
givelsen af rapporten er der kommet flere
undersogelser, der understreger betyd-
ningen af fastfood maltider i udvikling af
fedme og overvagt.

Nye amerikanske undersggelser

En amerikansk undersogelse blandt bern
og unge (4 —19 4r) har vist, at pa en typisk
dag spiser ca. 30% af disse bern og unge
fastfood. De, der spiser fastfood, har et
oget dagligt indtag af fedt, sukker og total
energi i forhold til personer, der ikke spis-
er fastfood (2). Dette ekstra kalorieindtag
svarer til en gennemsnitlig vegtstigning
pa ca. 7 kg over 1 dr, hvis det stir pd hver
dag. P4 de dage, hvor der spises fastfood,
indtages mindre fiber, melk, frugt og
grontsager.

En anden undersegelse viser, at de ameri-
kanske bern og unge, der har et hejt ind-
tag af sukkersgdede drikkevarer, ligeledes
har et hgjere indtag af mettet fedt og

et lavere indtag af grentsager samt visse
neringsstoffer (3). Muligvis skyldes dette,
at de sukkersedede drikkevarer ofte ind-

tages sammen med snacks og fastfood.

Fastfood bidrager med mere energi
Et fastfood méltid, der typisk bestdr af

burger, pomfritter og sodavand, indehol-

der meget fedt og sukker og har en hoj
energitethed — mange kalorier pr. gram.
Der er efterhinden adskillige under-
sogelser, der viser, at vi veenner os til at
spise det samme volumen af mad hver
dag. Hvis maden er energitet, kan det
let resultere i et for hgjt energiindtag og
dermed overvegt.

Et engelsk studie har netop pavist, at fast-
food er meget mere energitet (indeholder
dobbelt s3 mange kalorier pr. gram) end
den anbefalede kost (4), og derfor kan
typisk fastfood bidrage til overvaegt ved

at tilfere mere energi per maltid end et
gennemsnitligt maltid. Desuden synes
sukker, specielt i flydende form (fx soda-
vand), ogsd let at kunne fore til et for hejt
energiindtag.

Det glder ogsa i Danmark

Flere af undersggelserne er foretaget i
USA, men der er grund til at tro, at for-
holdene ogsé gelder for Danmark. Det
stigende overvagtsproblem i Danmark har
pget interessen for hvilke mekanismer, der
ligger bag denne udvikling. Med oven-
stdende undersogelser ser det klart ud til,
at det traditionelle fastfoodmaltid er én
brik i puslespillet af de mange drsager, der
bidrager til fedmeepidemien.

P4 den baggrund er det en skandale, at
USA'’s regering pa foranledning af bl.a.
sukkerindustriens lobbyisme forsgger at
blokere WHO’s strategi til forebyggelse
af fedme, som omtalt andetsteds i dette
nyhedsbrev. WHO onsker bl.a. at sette
ind overfor det eskalerende forbrug af so-

davand og fastfood.

Udmeldinger fra andre amerikanske
instanser viser ligesom WHO’s strategi
bekymring over mangden af snacks, fast-
food og sodavand, der indtages. Fx har
American Academy of Pediatricians meldt
offentligt ud, at de ensker at indfere re-

striktioner pd de amerikanske skoler for at
begranse indtaget af leskedrikke i spise-
frikvarterer, i klassevarelserne og generelt

i skoletiden (5). De foreslar desuden, at
distrikterne har et skole-erneringsrad”,
der kan sikre, at sundheds- og ernerings-
hensyn danner grundlaget for skolernes
erneringspolitik. Situationen er dog meget
forskellig pa amerikanske og danske skol-
er. Der er fx i meget fi tilfzlde opstillet so-
davandsautomater pé danske skoler, mens
dette er mere almindeligt i USA.

Valg sundere fastfood

Det er muligt at velge sundere fastfood!
Hvis man ikke har lyst til at undvere det
hurtige méltid, kan man forsege at finde
et sundere alternativ. Visse forretninger
har allerede fiet ojnene op for dette onske,
og flere steder er der sandwichbarer, der
bruger mere bred og flere grontsager samt
drikkevarer uden sukker.

Forhébentlig kan muligheden for at valge
sundere alternativer til det traditionelle
fastfoodmaltid medvirke til at danskernes
livsstil bliver lidt sundere. Det gelder
bade for mere fysisk aktivitet og sundere
mad, at det i det store hele bidrager til

at forebygge og mindske forekomsten af
overvegt og fedme, og ogsd de smé tiltag i
hverdagen har en effeke i det lange lob.
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Skal jeg tage antioxidanter
for en sikkerheds skyld?

Dette er givetvis et spgrgsmal, mange stiller sig selv efter at have laest
eller hgrt om nye undersggelser af antioxidanters effekt pa helbredet.
Ernaeringsradet vil med en ny arbejdsgruppe forspge at besvare dette
spprgsmal ud fra den nyeste videnskabelige litteratur.

Der publiceres til stadighed nye underse-
gelser om antioxidanters effekt pd helbre-
det, og nogle af dem har veret beskrevet i
Erneringsridets nyhedsbreve. Nogle un-
dersogelser vedrerer egentlige kosttilskud,
mens andre vedrerer antioxidanter fra te,
grontsager og frugt. Nogle undersegelser
viser, at indtagelse af antioxidanter kan
have en gavnlig effekt, mens andre under-
sogelser viser det modsatte. Det er ikke
let for hverken forbrugere eller fagfolk at
fa overblik over stremmen af modsatret-
tede budskaber. Ernzringsridet vil gerne
bidrage til at bringe klarhed pd omridet,
og mener, at der er behov for en opdateret
videnskabelig gennemgang af underse-
gelserne, og at denne gennemgang bade
ser pa de antioxidanter, der er vitaminer,
og pa en rekke andre planteindholdsstof
fer med antioxidant effekt.

Hvad gor antioxidanter?

I menneskets normale stofskifte finder

en reguleret dannelse af hgj-reaktive frie
radikaler sted. De eksisterer normalt i bal-

ance med antioxidanter, der forhindrer, at
de frie radikalers oxidative aktivitet domi-
nerer, og dermed fremkalder cellebeska
digelse og sygdom. Der er holdepunkter
for, at en ubalance med overskud af frie
radikaler kan vere medvirkende 4rsag til
visse sygdomme.

En rekke naturligt forekommende stoffer
i fodevarer har antioxidative egenskaber
og bidrager til fedevarernes kvalitet ved

at forhindre harskning og andre oxidative
processer, der giver smagsforandringer og
forringet holdbarhed. A-vitamin, C-vita-
min E-vitamin og karotenoider er eksem-
pler pd naturligt forekommende antioxi-
danter med vitamineffekt. Plantephenoler,
bestanddele af te og plantepigmenter som
antocyaniner er ogsa antioxidanter uden
at vaere vitaminer, og sddanne stoffer synes
ogsé at have gavnlige biologiske effekeer.

Mange nye underspgelser
I 1994 undersogte Erneringsridet ef-
fekten og sikkerheden af antioxidanter

® Af Steen Stender, adm. overlege, dr.med. medlem af Ernaringsridet og
Louise C. Rosenberg, cand.scient. i humanbiologi

Er Danmark blevet fri
for transfedtsyrer?

Ernaeringsradet har faet undersggt transfedt-
syreindholdet i 10 udvalgte produkter,og med en
enkelt undtagelse overholdt alle graensevaerdien.
Forbrugerne kan ande lettet op.

med rapporten Den sundhedsmassige
betydning af antioxidanter i levnedsmidler
og som kosttilskud (1). P4 daverende tids-
punke var der mange observerende
undersggelser, mange in vitro undersogelser
og meget fi interventionsundersogelser.
Gennem de seneste 9 &r er der publiceret
en rekke interventionsundersegelser, hvor
effekter af antioxidanter som bl.a. vitamin
E og betakaroten er blevet undersegt og
effekten af @get indrag af frugt og grent.
Hovedparten af disse undersogelser har
ikke vist en helbredsfremmende effekt,
men nogle undersogelser kunne dog tyde
pa en vis effekt.

Ernaringsradets nye arbejdsgruppe
P4 baggrund af den ny viden, der er opnéet
siden den forrige rapport, ensker Ernarings-
rddet at vurdere ud fra den videnskabelige
litteratur, om det kan anbefales, at visse
grupper i befolkningen indtager store eller
smi doser antioxidanter.

Professor, lic.pharm. Leif Skibsted er for-
mand for arbejdsgruppen, som der-udover
bestér af professor, cand.scient., ph.d. Lars
Ove Dragsted, adm. overlege, dr.med.
Steen Stender, lektor, dr.scient. Barbara
Halkier, docent, dr.scient. Harald Hansen,
programleder, seniorforsker, leege, ph.d.
Anne Tjenneland og professor, dr.med.
Jorn Dyerberg.
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Holmer G, Poulsen HE, Stender S,
Kondrup J, Gudman-Hgyer E. Den
sundhedsmassige betydning af anti-
oxidanter i levnedsmidler og som kost-
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Erneringsridet har i mange ar haft fokus
pa den sundhedsmessige betydning af
transfedtsyrer i fedevarer. Med rappor-
terne i 1994 (1), 2001 (2) og 2003 (3) har
der vist sig at veere stigende evidens for, at
industrielt fremstillede transfedtsyrer kan

have skadelige effekeer pa helbredet.

Den danske bekendtggrelse

Dette har givet anledning til, at Danmark
med en bekendtgprelse fra 2003, som det
forste land i verden, har indfert regler for,
hvor store mengder af industrielt frem-
stillede transfedtsyrer, der m4 vere i fode-
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varer (4). Bekendtgprelsen er blevet til i

habet om, at det ikke skulle vere muligt
at sammensette en kost, der giver sund-
hedsskadelige mengder af transfedtsyrer.

Bekendtgprelsen har bragt international
opmarksomhed pé den danske transfedt-
syrepolitik bl.a. fra Canada og USA, og
det har i den forbindelse veret ngdven-
digt ogsé at udgive en engelsk udgave af
rapporten (5). Ligeledes er der publiceret
en oversigtsartikel i et internationalt ernz-
ringstidsskrift (6). Bekendtggrelsen med
de endelige greense-vardier tridte i kraft
1. januar 2004, og det skulle sdledes ikke
have veret muligt de sidste tre mineder
at kebe varer i Danmark, der indeholder
over 2 g transfedtsyrer pr. 100 g fedt.

Testresultat

Fodevareregionerne er den kontrollerende
myndighed, der overviger, om granse-
verdierne overholdes. Erneringsridet fik
i februar méned, uathengigt af fedevare-
gionerne, undersggt transfedtsyreindhol-

det i 10 produkter pé Steins Laborato-
rium. Der blev udvalgt en type produkeer,
der didligere har vist sig at have et hojt
transfedtsyreindhold.

Kun et af de undersogte produkter over-
skred greenseverdien, og det blev straks
fjernet fra butikkerne. Transfedtsyreind-
holdet i resten af de undersegte produkter
holdt sig under greenseverdien, ogsd de
enkelte produkter fra McDonald's, som
tidligere har haft et hojt indhold. Ud fra
de meget f3 stikprover, der blev undersagt,
ser det alesd ud til, at producenterne i store
trek har veeret i stand til at omstille sig til
at begrense brugen af transfedtsyrer.

Det er Ernaringsridets holdning, at
forbrugerne ber kunne kobe den kombi-
nation af varer, de gnsker, uden at vere
nodsaget til at bekymre sig om sundheds-
skadelige og ungdvendige indholdsstoffer i
maden. Det er derfor gladeligt, at forbru-
gerne i Danmark nu kan glemme bekym-
ringerne om transfedtsyrer i maden og i

o Af Harald S. Hansen, nestformand, docent, dr.scient. og
Louise C. Rosenberg, cand.scient. i humanbiologi

Homocysteins betydning for hjerte-
kar-sygdom er stadig uafklaret

En ny, stor undersggelse viser, at en moderat saenkning af blodets
homocysteinniveau med kosttilskud af folsyre, vitamin B,, og vitamin Bg
ikke reducerer risikoen for blodprop i hjerte eller hjerne.

Homocystein er en aminosyre, hvis betyd-
ning for hjerte-kar-sygdom blev foreslaet
for mere end 25 &r siden pd baggrund af
undersogelser af patienter med sjzldne,
arvelige stofskiftesygdomme. Homocys-
tein bliver dannet ved omsatning i krop-
pen af aminosyren methionin, der indgir
i kostens og kroppens proteiner. Tidligere
undersegelser har tydet pé en association
mellem et hgjt niveau af homocystein

i blodet og risikoen for slagtilfzlde og
hjerte-kar-sygdom. Andre undersegelser
har vist, at der ingen association er.

Koncentrationen af homocystein i blodet
er pavirkelig af andre faktorer, og folsyre
og vitamin By, er tidligere vist at kunne

senke homocysteinniveauet. Dette har
givet basis for hypotesen om, at risikoen
for slagtilfelde og hjerte-kar-sygdom kan
mindskes, ved at et indtag af folsyre og vi-
tamin B, kan senke homocysteinniveauet
i blodet. Dette er blevet undersggt i en ny,
stor interventionsundersagelse (1).

3680 voksne fra USA, Canada og Skotland,
som tidligere har haft blodprop i hjernen,
deltog i den dobbeltblindede, randomise-
rede og kontrollerede undersagelse. Forsags-
personerne fik enten en multivitamintab-
let dagligt med et hgjt indhold af folsyre,
vitamin By, og vitamin B¢ (hhv. 2,5 mg,
0,4 mg og 25 mg), eller en multivitamin-
tablet med et lavt indhold af folsyre, vitamin

stedet for kan bruge krefterne pd at teenke
over, hvad der er sundt og leekkert.
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By, og vitamin B6 (hhv. 20 pg, 6 pg og
200 pg). Kosttilskuddet blev givet i to 4r.

I den forsegsgruppe, der fik den heje dosis
af folsyre, vitamin B, og vitamin Bg var
homocysteinniveauet i blodet lavere end i
den forsegsgruppe, der fik den lave dosis.
Dette gav dog ikke udslag i risikoen for
slagtilfelde, koronarokklusion eller dad -
der var ingen signifikant forskel mellem de
to forsegsgrupper.

Forfatterne giver forskellige mulige forkla-
ringer pd, hvorfor de ikke ser den forven-
tede effekt af et senket homocystein-
niveau. En mulighed er, at de to &r er for
kort tid til, at effekten af et vitamintilskud
kan sl3 igennem. En anden mulighed er,
at det initiale homocysteinniveau hos for-
sogs-personerne allerede var relativt lavt,
fordi man i 1996 begyndte at berige korn-
produkter i USA med folsyre. En tredje
mulighed er, at homocysteinniveauet i
blodet blot er en marker og ikke en risiko-
faktor for hjerte-kar-sygdomme.

Erneringsridet udgav i 2001 rapporten:
"Homocystein og hjerte-kar-sygdomme”,
hvor de hidtidige videnskabelige under-
sogelser blev gransket med henblik p4 at
vurdere homocysteins rolle i udviklingen
af hjerte-kar-sygdomme (2).
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Det blev dengang vurderet, at miling

af plasma-homocystein er velbegrundet
som led i udredning af arsager til tidlige
og/eller hyppige blodpropper i arterier og
vener, hvor der er et misforhold mellem
tilstedevarelsen af etablerede risikofaktorer
og den symptomgivende hjerte-kar-syg-
dom. Der var ikke tilstrekkelig dokumen-
tation for, at forhgjet plasma-homocystein
har betydning for udvikling af hjerte-kar-
sygdom betinget af dreforkalkning. Verdi-
er over referenceintervallet hos sidanne
patienter kunne veere udtryk for vitamin-
mangel, men dennes kliniske betydning
for hjerte-kar-sygdom var uafklaret.

P4 daverende tidspunkt konkluderede
arbejdsgruppen, at der ikke var belag for
generelle anbefalinger med hensyn til kost
eller vitamintilskud eller for at indfere
screening af store befolkningsgrupper for
forhgjet plasma-homocystein med henblik
p4 at udskille personer til nermere under-
sogelse og eventuel behandling.

Den nye interventionsundersogelse viser,
at homocysteins rolle i udviklingen af hjerte-
kar-sygdom endnu er uafklaret, og giver
ikke grund til at revidere konklusionen i
2001-rapporten. Ernaringsridet imede-
ser med interesse resultaterne fra andre,
igangvarende interventionsundersogelser.

o Af Kim Fleischer Michaelsen, professor, overlege, dr. med., medlem af Ernaringsridet

"Doktor Skrump” kan hjzelpe
overvaegtige born til at tabe sig

Doktor Skrump er en interaktiv hjemmeside, der kan hjalpe behandlere
med at fa overvaegtige born til at tabe sig. Doktor Skrump henvender sig
primaert til sundhedsplejersker, diztister og praktiserende lseger og er

beregnet til bgrn i alderen 10-15 ar.

Det er svert af f3 overvegtige born til at
tabe sig. Men det kan lade sig gore. Blandt
andet under et ophold p4 et Julemarke-
hjem taber bern typisk 9-10 kg. Derimod
er det meget vanskeligere i bornenes eget
milje.

Skal det lykkes, er det ikke nok at sige il
barnet og familien, at de skal spise for-
nuftigt og dyrke megen motion. Der skal
mere til. Der skal arbejdes med barnets og
familiens motivation. Ridene skal vare
meget konkrete, og de skal tage udgangs-
punkt i barnets situation.

Til dette formdl er der lavet en hjemme-
side, som henvender sig til overvegtige
bern i alderen 10-15 4r samt behandlere,
som skal hjelpe bernene med at tabe sig.
Born kan ikke tabe sig ved at logge sig
ind pd en hjemmeside. Der skal meget
mere til. Behandleren skal folge barnet
tet og arbejde med barnets og forzldrenes
motivation. Derfor er hjemmesiden kon-
strueret sidan, at det kun er en behandler,
der kan give adgang. Og systemet fungerer

kun, hvis behandleren med jevne mellem-
rum vejer barnet.

Efter at behandleren har registreret sig, kan
hun/han oprette bern i systemet og udlevere
brugernavn og password. Forste gang et
barn logger sig p4, skal det udfylde en profil
med oplysninger om kost og motionsvaner.
Ud fra disse oplysninger genererer systemet
en liste af opgaver, som barnet kan velge
imellem. Der skal velges 4-5 opgaver, som
barnet har lyst til at gennemfore. Herefter
udskriver Doktor Skrump en huskeseddel,
der, udover opgaverne, indeholder gode
rdd til, hvordan de kan gennemfores og
spergsmél til barnet og foreldrene.

Behandlerens opgave er at aftale regelmaees-
sige kontrolmeder, f.eks. hver 14. dag
eller hver maned. Det er behandleren, der
skal veje og méle barnet og taste det ind

i systemet, der genererer en vegtkurve

og beregner det gennemsnitlige vaegttab.
Behandleren ber ogsé diskutere, hvordan
det er giet med opgaverne, og om der er
behov for at valge nye opgaver.
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Yderligere oplysninger om Doktor Skrump f3s
p4 hjemmesiden www.doktorskrump.dk.
Sundhedsplejersker, ditister eller leger,
der gnsker at anvende Doktor Skrump,
skal oprette sig som behandler ved at logge
sig ind pa hjemmesiden. De fir herefter
mulighed for at oprette bern i systemet og
fir udleveret en adgangskode og password
til bernene. P4 hjemmesiden er bernene
anonyme, og det er kun behandleren, der
kender barnets identitet. Behandlerne er
registreret med navn og arbejdsplads, men
det er kun os, der kan se, hvilke behand-

lere der er tilmeldt.

Den faglige gruppe bag hjemmesiden er
professor, overlege. dr.med. Kim Fleischer
Michaelsen, projektkoordinator Finn
Salomonsen og psykolog Helle Gronbzk,
der begge er ansat pd udviklingsprojektet
”Behandling af overvagtige born og deres
familier”.
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