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Kosthold og diabetes type 2:
Hva er nytt om kosten og vektreduksjon
i de nye behandlingsretningslinjene?

Nutrition Facts

Serving Size 1 Cake (43g)

“ Peor Container 5

prp— =

Calorles 200 Calories from Fat 90

5 Duity Vetan®

Total Fat 10g 15%
Saturated Fat 59 25%
Trans Fat Og




Nasjonal faglig retningslinje for diabetes 2016
- hva er nytt om kost og vektreduksjon?

, * Fokuserer mer pa konkrete
* Arbeidsprosessen - GRADE kostrad og mindre pa

naeringsstoffsammensetning

* Elektronisk publisering * Tre ulike kostm@nstre anbefales

med  Egen anbefaling hva gjelder

— kunnskapsgrunnlaget kostveiledning til personer som
oppsummert bruker maltidsinsulin

— Ngkkelinformasjon * Anbefaling at personer med

— begrunnelse for selve diabetes type 2 og overvekt/
anbefalingen fedme skal tilbys et strukturert

_ praktiske tips for livsbehandlingsprogram
giennomfgring e Vektreduserende kirurgi bgr

tilbys unntaksvis for personer
med diabetes type 2 og BMI<35
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Nasjonal faglig retningslinje for diabetes

Levevaner ved diabetes og behandling av overvekt

= Innholdsfortegnelse

og fedme

Det anbefales at personer med diabetes har en kost i trad med
Helsedirektoratets kostrad, men fordi matvarer med mye stivelse
og sukker pavirker blodsukkeret bgr inntaket av slike matvarer
tilpasses den enkelte. Ved bruk av maltidsinsulin tilpasses dosen
inntaket.




Nasjonal faglig retningslinje for diabetes

Levevaner ved diabetes og behandling av overvekt

= Innholdsfortegnelse

og fedme

En slik kost kjennetegnes av:

* rikelig med grennsaker

* daglig inntak av baer og frukt

* okt bruk av belgvekster

e fullkornsprodukter med mye fiber, hele korn og kjerner

» fisk/sjgmat og fugl i stgrre grad enn rgdt kjgtt, og rene ravare framfor
farse-produkter

* magre meieriprodukter
* matoljer og myke/flytende margariner, ngtter og kjerner som fettkilder

* begrenset inntak av alle typer tilsatt/fritt sukker inklusivt fruktose og
moderat bruk av energifrie sgtstoff

* begrenset mengde salt



Norske kostrad tilpasset
personer med diabetes

* Nasjonale matvarebaserte
kostrad bygger pa
- Rapport fra 2011

- Nordic Nutrition
Recommendations 2012



Rikelig med gronnsaker!

2 - 3 porsjoner eller mer per dag.



Rotvekster og belgvekster
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* Rotvekster og belgvekster inneholder
mer stivelse enn de fleste andre
grgnnsaker

* vil vanligvis ikke gi stor
blodsukkerstigning

* rike pa neaeringsstoffer og fiber

e kan derfor gjerne innga i kosten

* kan veere et godt alternativ til potet,
ris, pasta og bred.

Nasjonal faglig e?ningslinje for
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Fiber

Spis mer grov, ubehandlet P&,
og fiberrik mat! Ty

« Hemmer blodsukkerstigning
e Metter

e Bedrer blodlipidprofilen

e Bedrer fordgyelsen

e Fremmer sunn tarmflora




Bilder: Shdir/NDF, Fotograf Sveinung Brathen



Frukt og baer?

Frukt inneholder ca 10% sukker,
baer noe mindre, banan, mango og
druer noe mer

En fruktporsjon = en handfull,
vanligvis ok mht til blodsukker

Pavirker blodsukkeret 3-4 timer

Spis gjerne ~2 frukt per dag — velg
de naturlige
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Sukkerholdig drikke




Lett og lett...?
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Hvor mye sukker kan en person
med diabetes spise?

Maksimalt 107% av energi
25-50 g eller 12-25 sukkerbiter per dag

Dette betyr i praksis

i laker, som krydder, i brad
frukt

melk og melkeprodukter
noe kaffemat og desserter
litt godterier, sgtsaker




Sukkererstatninger
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Satningsstoff og lettprodukter

e De fleste sgtningsstoff som brukes i dag er energifrie og
pavirker ikke blodsukkeret.

unntak:
- sukkeralkoholene
- fruktose

e Sgtningsstoff er ufarlige i mengder tilsvarende et
normalt sukkerforbruk, men kan gi mage-/tarmubehag

e lettprodukt: skal inneholde minst 30% mindre energi,
fett eller sukker enn sammenlignbare produkter.
ikke ngdvendigvis magre eller sukkerfrie
= eks lettyoghurt og lettis
= paturlig magre matvarer kontra” lettsalami”, lettpotetgull o.l.

J, Oslo
%" universitetssykehus
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Fett

o Viktig nar det gjelder
- vektreduksjon
- risiko for hjerte- og karsykdom

e Mindre viktig hvis
- kort forventet levetid

- undervektige bar gke sitt
fettinntak




Nasjonal faglig retningslinje for diabetes —

Levevaner ved diabetes og behandling av overvekt

og fedme

Anbefalte kostm@nstrene ved diabetes type 2:

* tradisjonell middelhavskost
 moderat karbohydratredusert kost
* kost med lav glykemisk indeks

Alle kostm@nstrene er ogsa forenelige med kostradene



Tradisjonell Middelhavskost

« Noe lavere HbA1c (MD 0,30%)
- Litt lavere kroppsvekt (MD 0,3 kg)
« Noe bedring i blodlipider og blodtrykk
Hu et al, Meta-analyse fra 2014

« PREDIMED-studien (RCT) viste at Middelhavskost
reduserte forekomsten av kardiovaskulsere hendelser
over en 6-arsperiode sammenlignet med en kost med lite
olivenolje og natter (Estruch R 2013).

- Lignende effekter i andre populasjoner; sannsynligvis
overforbart til personer med diabetes type 1

Nasjonal faglig retningslinje for
diabetes
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PREDIMED, Estruch et al., NEJM 2013

A Primary End Point (acute myocardial infarction, stroke, or death from cardiovascular causes)

Incidence of Composite Cardiovascular
End Point

No. at Risk
Control diet
Med diet, EVOO
Med diet, nuts

1.0+

0.8+

0.2+

Med diet, EVOO: hazard ratio, 0.70
(95% Cl, 0.53-0.91); P=0.009

Med diet, nuts: hazard ratio, 0.70
(95% Cl, 0.53-0.94); P=0.02

0.0+

24
25
24

0.06

0.05+

0.04+

0.03+

0.02+

0.014

Control diet

Med diet, nuts
e

Med diet, EVOO

50 2268
43 2436
54 2343

2020
2320
2093

3 4
Years
1583 1268
1987 1687
1657 13849

946
1310
1031




Intervensjonskostene PREDIMED

Middelhavskost Kontroll-kost

e >4 ss/d extra virgin olivenolje Begge koster:

eller Mye: e lite fett

« >30g/d netter * frukt, grennsaker * mye brgd, potet, ris og
(valngtter, mandler og * Fisk og hvitt kjgtt pasta
hasselngtter). Unnga * magre meieriprodukter

. o rodt kjgtt Unngs

e 3 porsjoner med belgvekster brus . notter
hver uke * smgr/margarin pa e pl :

e Sofrito >2 g i uka (typisk e P an-teoljer
spansk tomatsaus Iaggt pa + Kaker, kieks og . f(?t fisk
tomater, lgk, urter, hvitlgk og ’ * vin

olivenolje) sptsaker

* vin til maten ( >7 gl/w).




Moderat karbohydratredusert kost

* Meta-analyser av RCT av lav-karbokost hos DT2 med overvekt:

— Vektreduksjon
— Hbalc
— blodlipider
— blodtrykk
....ved to-tre ars oppfelging

 Men ingen forskjell i effekt nar lav-karbohydrat kostholdet ble
sammenlignet med et sunt kosthold med hgyere
karbohydratinnhold.

* Anbefaler MODERAT karbohydratredusert kost.
Naude 2014, Van Wyk 2016
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HbA1lc: Low-carb diet vs comparator
HK Haugen og AM Aas, ikke publisert

Low-carbohydrate diet

Study or Subgroup Mean [%] SD[%]

Control diet
Total Mean[%] SD[%] Total Weight I, Random, 95% CI[%]

Mean Difference

Mean Difference
IV, Random, 95% CI [%]

2.1.1 Change score

Daly et al. 2006 [38] -0.585 1.08 40 -0.23
Davis etal. 2009 [43] -0.02 n.ea a7 .24
Goldstein et al. 2011 [46] 1.148 1 14 1.1
Jenking 2014 -0.47 .29 il -0.31
Larsenetal 2011 [47] -0.23 1.06 a3 -0.28
Shai etal. 2008 [40] -0.9 ns 12 -0.45
Subtotal (95% CI) 236
Heterogeneity, Tau*=0.00; Chi*=2.77, df=5(P=0.74); F=0%

Test for overall effect: £=3.98 (F=0.0003)

2.1.2 Final value

Brinkwarth et al. 2004 [31] G.6 1.74 14 6.6
Elhayany et al. 2010 [45] 6.3 1.4 g1 B.59
Guldhrand et al. 2012 [42] 7.5 a1 30 7.4
Jesudasonetal 2013 7.2 0.92 21 6.9
Jonassonetal 2014 T 3 29 T2
Krehs etal 2012 [49] a2 1.5 144 2.1
Lugeretal 2013 7.A 1.4 20 7a
Westman et al. 2008 [41] 7.3 1.5 21 i.a
Wolever etal. 2008 [42] B.35 n.ar a4 634
Yamada etal. 2014 T 0.7 12 7.h
Subtotal (95% CI) 411

Heterogeneity: Tau*=0.00; Chi*=671, df=9 (P =067, F=0%
Test for overall effect: Z=0.20 (F=0.84)

Total (95% CI) 647
Heterogeneity: Tau*=0.00; Chi*=14.31, df =15 (F=0.50), F=0%
Test far overall effect, £= 2.84 (P=0.004%)

Test for subaroun differences: Chif=4.83, df=1 {P= 003}, F=79.3%

T'ﬂ Helsedirektoratet

0.1
1.4
1
n.3
1.06
117

1.31
0.85

a1
0.98

1.4
0.a
21
0.36

39 2E6%
44 1.9%
16 0.9%
71 47 .9%
46 2.6%
24 11%
240  57.0%
19 0.5%
118  31%
a1 0.2%
24 1.5%
o 0.2%
150 41%
22 049%
29 0.5%
103 #.2%
12 1.0%
538 43.0%
778 100.0%

-0.32 [-0.74, 0.10]
-0.26 [-0.75, 0.23]

0.05 067, 0.77]
-0.16 [-0.26, -0.06]

0.05 [F0.37, 0.47]
-0.45[-1.10, 0.20]
-0.16 [-0.25, -0.07]

0.00[-0.93, 0.98]
-0.29 [F0.67, 0.09]
0.10 [1.46, 1.66]
0.30 [-0.26, 0.86]
-0.20 F1.73,1.33]
0.10[0.23,0.43]
0.00[F0.72, 0.72]
-0.50 [1.50, 0.50]
0.01 011, 0.13]
-0.50 F1.19, 0.19]
-0.01[-0.11, 0.09]

-0.10[-0.16, -0.03]

el

'

-4

-2 1] 2
Favours LCD Favours control



Kost med lav glykemisk indeks

* Til tross for begrenset effektstgrrelse
pa metabolsk kontroll (MD 0,43% i HIGH Gl
HbA1c), anbefaler vi kost med lav Gl

* Risikoen for ugunstige virkninger og

BLOOD GLUCOSE LEVELS

Low Gl
gkte utgifter er liten, og stor
sannsynlighet for andre positive . 5
helseeffekter. TIME / HOURS

The amount of carbohydrate in the reference
and test food must be the same.

* Det trengs imidlertid oppleering og
veiledning til de som gnsker a fglge
denne anbefalingen.

\"H Helsedirektoratet
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Det er mange veier til Rom!

Den som har diabetes ma selv bestemme
behandlingsstrategi




Tips for mer informasjon om diabetes og
kosthold og vektreduksjon

Kostholdssider med bl.a. oppskrifter
Videoer

- Diabeteslinjen - svarer pa spgrsmal om diabetes pa nett og telefon,
pa mange sprak
- «Sjekk din diabetesrisiko»

- Materiell til bruk i veiledning (papirversjon kan skrives ut og
brosjyrer bestilles)

- Verktoy utviklet for familier med overvektige barn
= Del for helsepersonell og del for familiene
= Billedbank
= Samtaleverktoy
= Faktark
= Menyforslag

g. Oslo
universitetssykehus
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http://www.diabetes.no/
https://www.youtube.com/watch?v=K4iuM1SfXbs
https://www.youtube.com/watch?v=AvVyGs1RV7U
http://helsepersonell.greteroede.no/
http://www.kostverktøyet.no/helsepersonell
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NAR DU KAN
Kosthold SKANNE?
Diabetesforbundets holdning er at alle trenger kunnskap om kosthold. 18

Vi skal derimot ikke fortelle akkurat hva man skal spise, eller hva man ikke skal spise. Men vi vil gjerne bidra til en ekt kunnskap, som
gjer det lettere a ta de gode valgene.

Har du
type 1-diabetes?

Ukas oppskrifter Delta i studie

MINIMED®
640G -
SYSTEMET

Medtronic

NESTE GENERASJON

SOLOSTAR
L — 3

® 20 min I {1 Porsjoner 2

SANOF|
SANO SOL18 12,0111

L

Omelettmuffins Squash- og basilikumsuppe  Grennsakssmoothie

Tilpasset
insulinbrukere

ACCU-CHEK"

Vis flere oppskrifter >
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INFORMASJON TIL HELSEPERSONELL

Om Roede-metoden Vare rad Snakk om vekt Vekt og helse Gjesteskribenter Materiell Kontakt oss
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Bestill vart gratis materiell til leger og helsepersonell

v

Matveileder med
Materiellet bestar av: utskriftsvennlige tips &1

Sma grep, stor helsegevinst - pasientbrosjyre
Brosjyre med «helsesjekk» av diabetesrisiko, «kostholdsjekk» og andre nyttige tips, som du som fastlege kan
dele ut til dine pasienter.

Matveileder

Plakat med & nalklalrdd oam kacthonld $i1 3 ha n3 vaeocoan n3 lecalantaraet
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Helsepersonell

e Nasjonale faglige retningslinjer
e Samtaleverktgyet

@ Kostholdsplanleggeren

g KMI kurven

Forskning -

Les mer

Her finner du oppdatert forskning som omhandler kosthold
ved overvekt og fedme hos barn og unge.

—4

Fakta om overvekt og fedme Kosthold
Laer mer om forekomst, arsaker, utredning og behandling av overvekt hos barn Laer mer om hvilke kostholdsanbefalinger som gjelder for barn og unge med
0g unge. overvekt.

> >
Kommunikasjon Praktiske tips
Laer mer om hvordan du kan prate med familier om kosthold og overvekt pa en Her finner du faktaark, praktiske @velser og brosjyrer som skal gjere det enklere
god mate. for familien & lykkes med kostholdsendringer.

> >

f Vektkalkulator Q Samtaleverktayet

@ Kostplaner ) ) Q Bildebank

@ Faktaark

e C_’: Praktiske gvelser



Eksempler fra billedbank Kostverktgyet.no




