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Bakgrund

Forskning tyder pa att mejeriprodukter tycks ha en skyddande inverkan pa insjuknandet i
hjart-karlsjukdom oavsett fetthalt. Paradoxalt nog férordar idag de flesta
naringsrekommendationer ett utbyte av feta mejeriprodukter mot magra.

Syfte

Syftet ar att undersoka om skillnader i fetthalt hos mejeriprodukter har betydelse for
insjuknandet i hjart- karlsjukdom. Med avseende pa riskmarkarer for hjart-karlsjukdom
granskas utfallsmatten hypertoni, dyslipidemi och viktuppgang.

Sokvag

Sokning gjordes i databaserna Medline (23/1-14) och Scopus (6/2-14).

Urvalskriterier

Begransningar: Humanstudier, vuxna > 18 ar, RCT och engelska.

Datainsamling och analys

Tva RCT-studier inkluderades. Granskning av dessa utfordes med SBUs granskningsmall for
enskilda studier samt GRADE fér ssmmanvagning av evidensen for utfallsmatten.

Resultat

I den ena studien studerades blodlipider (n=12 deltagare) och i den andra studien studerades
blodtryck och vikt (n=43 deltagare). I bida studier ingick en normalviktig, normotensiv
studiegrupp. Ingen signifikant skillnad kunde utldsas géllande blodtryck eller blodlipider,
déremot sdgs en signifikant viktokning (+1.2 kg) vid intag av feta mejeriprodukter jamfort
med magra.

Resultatet av granskningen visar dock pé ett otillrdckligt vetenskapligt underlag for samtliga
tre utfallsmatt och nagra slutsatser om mejeriprodukters fetthalts betydelse for insjuknandet i
hjéart-kérlsjukdom kan darfor inte dras.

Slutsats

Sammantaget saknas vetenskapligt underlag frén randomiserade kontrollerade studier for att
avgora om feta och magra mejeriprodukter skiljer sig at avseende riskfaktorer for insjuknande
1 hjért-kérlsjukdom (mycket lag evidensstyrka +). Mer forskning behovs séledes for att avgora
om det gér att ifrigasatta en aktiv rekommendation av magra mejeriprodukter framfor feta till
en normalviktig, normotensiv befolkning.
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Background

Research indicates that dairy products seems to have a protective impact on the incidence of
cardiovascular disease regardless fat content. Paradoxically the Nordic nutrition
recommendations recommend an exchange of full fat dairy product to low-fat dairy products.
Objective

The aim of this review is to investigate whether the variation in fat content of dairy products
have any bearing on the onset of cardiovascular disease.

With regard to common risk markers for cardiovascular disease the outcome measures
hypertension, hyperlipidemia and weight gain is examined.

Search strategy

The searches were made in the databases Medline (23/1-14) and Scopus (6/2-14).

Selection criteria

Restrictions: Human Studies, Adults, Randomized Controlled Trials, English.

Data collection and analysis

Two RCTs were included. Validation of the separate studies was performed with SBU's
review template for individual studies and GRADE was used for summarizing the evidence of
outcome measures

Main results

The two included studies examined the outcome measures blood pressure, weight and blood
lipids. The number of study participants was 43 (blood pressure and weight) and twelve
(blood lipids). No significant difference was seen regarding blood pressure or blood lipids,
however, a significant weight gain (+1.2 kg) was seen with intake of full fat dairy products
compared with low-fat products.

The results indicate that there is an insufficient scientific evidence for the three outcome
measures, and a conclusion between the fat content in dairy products and cardiovascular
disease can not be found.

Conclusions

This literature review found insufficient scientific evidence that full fat and low-fat dairy
products differ in risk factors for development of cardiovascular disease. More research is
needed to determine whether it is possible to question an active recommendation of low-fat
dairy products instead of full fat products to a normal weight, normotensive population.



Forkortningar

CCK: Kolecystokinin

GLP-1: Glucagon- like peptid-1
HDL.: High-density lipoprotein
LDL: Low-density lipoprotein
MeSH: Medical Subject Headings
PYY: Peptid Tyrosin Tyrosin
TG: Triglycerider
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Introduktion

Hjart- karlsjukdom &r en av var tids vanligaste folksjukdomar. Enligt statistik fran
Socialstyrelsen star denna sjukdomsgrupp som underliggande dodsorsak hos 38 % av
kvinnorna och 37 % av mannen och ar darmed den vanligaste dédsorsaken i Sverige ). P&
grund av kravande vardinsatser, nedsatt arbetsférmaga och produktionsbortfall till foljd av for
tidig dod ar hjart- karlsjukdom forknippat med stora samhéllskostnader. Enligt rapporten
Kostnader for hjart-karlsjukdom 2010 fran institutet for halso- och sjukvardsekonomi,
beraknas kostnaderna i Sverige &r 2010 uppgétt till 61,5 miljarder kronor @. Aven globalt &r
hjart- karlsjukdom ett stort problem och var enligt vérldshélsoorganisationen (WHO) orsaken
till 17,3 miljoner manniskors dod ar 2008. Denna siffra forvantas stiga ytterligare och redan
2030 beraknas antalet dodsfall i varlden till foljd av hjart- karlsjukdom att vara 23.3 miljoner
per ar @, Enligt WHO drabbas man och kvinnor i samma utstrackning av hjart- kérlsjukdom
men da kvinnor insjuknar 7-10 ar senare d4n man paverkas inte kvinnans livslangd i samma
utstrackning som mannens .

Viktiga riskfaktorer for insjuknande i hjart- karlsjukdom &r diabetes mellitus, stress, hypertoni
(blodtryck >140/90 mm Hg), dyslipidemi (totalkolesterol > 4,9 mmol/L, LDL > 3 mmol/L,
HDL fér man < 1 mmol/L, HDL for kvinnor < 1,2 mmol/L och TG > 1,7 mmol/ L), rékning,
fetma (BMI > 30) samt inaktivitet ®. De riskfaktorer som kan paverkas av kosten ar framst
hypertoni, dyslipidemi och fetma *®. Den héga dodligheten och de stora kostnaderna har
gjort hjart-karlsjukdom till ett av de mest beforskade omradena néar det galler preventiva
insatser. De nordiska naringsrekommendationerna fran 2012 foresprakar, liksom WHO ett
utbyte av feta mejeriprodukter mot magra for prevention av hjart-karlsjukdom &7, Genom
forskning har ett negativt samband mellan insjuknandet i hjért- karlsjukdom och konsumtion
av mejeriprodukter kunnat ses, bland annat i DASH-studien dar en kost rik pa magra
mejeriprodukter tillsammans med frukt och gronsaker gav en storre blodtrycksséankande effekt
4n en kost rik pa enbart frukt och grént ©.

| Sverige finns en lang tradition av att konsumera mejeriprodukter i form av mjolk, fil, ost och
smor. Aven idag spelar mejeriprodukter en viktig roll och utgor for manga manniskor basen i
deras kosthallning.

Cirka halften av allt méttat fett i en svensk kost kommer frn mejeriprodukter ©®. Méttat fett,
pa bekostnad av cis-enkel- och flerométtade fetter, hojer bade total- och LDL-kolesterol, och
har setts oka risken for hjart-karlsjukdom © 9. | de nya nordiska naringsrekommendationerna
rekommenderas darfor att intaget av mattat fett bor utgora hdgst tio procent av kostens totala
energi, och att magra mejeriprodukter bér konsumeras istéllet for feta ). Paradoxalt nog tyder
annan forskning pa att mejeriprodukter har en skyddande inverkan pa insjuknandet i hjart-
karlsjukdom oavsett fetthalt @ @), Denna paradox har pa senare &r ront allt storre
uppmarksamhet och pa den internationella nutritionskongressen i Granada 2013 presenterade
ron avseende mejeriprodukters fordelaktiga inverkan pa viktnedgang, insulinkanslighet och
hjart-karlsjukdom oavsett fetthalt 2. VVad i mejeriprodukter som star for denna skyddande
effekt ar annu inte fullstandigt kartlagt men bland forslagen namns ett hogt innehall av
kalcium, dar tydliga samband mellan hogt intag och lagre blodtryck kunnat pavisas, samt
mjolkens sarskilda proteinsammansattning 2,

I Women’s Health Study har ett samband mellan hogt intag av kalcium fran mat och ett ligre
blodtryck kunnat faststdllas medan samma slutsats for kalciumsupplement inte kunnat ses.
Négot som tyder pd att andra faktorer dn enbart kalcium 1 mejeriprodukter har betydelse for
blodtrycket 1),
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| takt med dessa ron har intresset for fettet i mejeriprodukter okat och synen pa mattat fett
som en homogen grupp avseende paverkan pa hjart-karlsjukdom ifragasatts. Ar 2012
publicerades en studie som pavisade skillnader i risken att insjukna i hjart- kérlsjukdom till
foljd av intag av mattat fett beroende pa vilken kalla fettet haft. Mattat fett fran kott gav en
hogre risk medan mattat fett fran smor, oljor och mejeriprodukter inte hade nagon inverkan,
eller minskade risken att insjukna 9. Det har visats att medellanga fettsyror, som &r vanligare
i mejeriprodukter an i kétt, 6kar HDL-nivan mer &n vad langa mattade fettsyror gor, vilket
innebar att LDL/HDL-kvoten forbattras 9. Enligt WHO tyder data pé att méttade fetter med
farre &n 12 kolatomer, till skillnad fran Ianga fettsyror, inte hojer totalkolesterolet ©).

Ytterligare en viktig aspekt att beakta, vid jamforelse av magra och feta mejeriprodukter, ar
att energiinnehallet varierar mycket beroende pa fetthalt. Att konsumera feta framfor magra
mejeriprodukter skulle foljaktligen potentiellt lattare kunna leda till en ogynnsam
viktutveckling och darmed utgora en risk for insjuknandet i hjart- kérlsjukdom.
Ménniskokroppen ar visserligen utrustad med starka hormonella mekanismer for att sjalv
reglera sitt energiintag vilket forklarar varfor manniskor kan bibehalla sin vikt dver tid trots
skillnader i fettintag ™). Séledes skulle ett higre intag av energi fran fett i mejeriprodukter
automatiskt leda till en kompensatorisk minskning i intag av annan foda. Detta genom att
hormoner sa som CCK, GLP-1 och PYY, frisétts vid hogt fettintag och kraftigt signalerar
mattnad ®> 1), Denna sjélvreglering av hunger och méattnad &r dock inte helt pélitligt vilket
inte minst ses i den dkande dverviktsproblematik som rader i varlden. Hur just
mejeriprodukter integrerar med detta system beroende pa fetthalt ar dnnu inte helt kartlagt.
Kunskapslaget kring mejeriprodukter och deras effekt pa insjuknandet i hjart- karlsjukdom ar
idag till storsta del baserat pa epidemiologiska undersokningar. En metaanalys av
kohortstudier fran 2011 visade ett samband mellan hogt intag av magra mejeriprodukter och
lagre risk for hogt blodtryck. Nagot som inte visades for feta mejeriprodukter 7). Att detta
resultat enbart ar baserat pa kohorter 6ppnar dock for forvaxlingsfaktorer och i samma studie
namns bland annat en halsosammare livsstil som en eventuell felkélla, da en sadan livsstil ar
overrepresenterad bland dem med hogt intag av magra mejeriprodukter. Aven det faktum att
studiedeltagarna blandar olika typer av mejeriprodukter samt uppvisar skillnader i 6vriga
kostvanor gor det svart att fAnga vad skillnaden i utfallsmattet verkligen beror pa 7.

Pa senare ar har konsumtionen av foradlade mejeriprodukter sa som fil, ost, yoghurt, kvarg
och creme fraiche okat kraftigt medan konsumtionen av dryckesmjolk minskat med cirka 20
% (8. Under 2012 drack svensken i genomsnitt 89,4 liter mjdlk och &t nastan 20 kg ost per
person. Ur miljésynpunkt kan tillaggas att den svenska produktionen av ekologiska
mejeriprodukter nastan férdubblats mellan 2008 och 2012 9. Nagot som det ses positivt p&
av den svenska naturskyddsforeningen vilka framhaver mejeriprodukter som en av de fem
viktigaste varorna att vélja ekologiskt ?9). Inom gruppen mejeriprodukter finns en stor
variation vad galler fettinnehall. Dér vi bland de magrare har sa kallad minimjélk med en
fetthalt <0,1 % och bland de fetare har gradde med en fetthalt runt 40 % @9,

Denna variation galler dven inom enskilda mejeriproduktgrupper och exempelvis kan creme
fraiche variera s& mycket som fran 5 % till 34 % i fetthalt ?9.

Nagon tydlig grans for vad som ar en mager eller fet mejeriprodukt ar saledes svar att dra och
vidare i denna dversiktsartikel kommer darfor dessa endast definieras som det magra
respektive feta alternativet inom samma produktgrupp.



Problemformulering

Rekommendationerna idag férordar magra mejeriprodukter vilket for prevention av hjért-
karlsjukdom. Ett byte fran feta till magra mejeriprodukter kan for manga innebéra en stor
omstéllning och foranleda sankt matgladje. Nyare forskning tyder pa att fetthalten inte har
betydelse for att fa en skyddande effekt pa insjuknandet i hjart-karlsjukdom av
mejeriprodukter. Det ar av stor vikt att utreda huruvida en skillnad féreligger mellan feta och
magra mejeriprodukter for att undvika onddiga begransningar av patientens liv.

Syfte och fragestéllning

Syftet med denna 6versiktsartikel var att systematiskt granska randomiserade kontrollerade
studier som undersokte paverkan av skillnader i mejeriprodukters fetthalt hos friska,
normotensiva personer med avseende pa riskfaktorer for hjart- karlsjukdom. Denna
systematiska Oversiktsartikel baseras pa studier med utfallsmatten blodtryck, blodlipidprofil
och vikt. Fragestéllningen var “skiljer sig risken att insjunka i hjért-karlsjukdom vid intag av
feta mejeriprodukter jamfort med magra?

Metod

Datainsamlingsmetod

De databaser som anvandes var Medline (via Pubmed) och Scopus. Bada s6kningarna
utfordes av tre oberoende granskare och innehdéll begransningar enligt tabell 1.

Antalet sokord var 19 stycken och inkluderade for &mnet aktuella MeSH-termer (Medical
Subject Headings), frekvent anvanda bendmningar samt vedertagna synonymer till dessa.
Sokorden framarbetades med hjalp av tidigare publicerad litteratur pa amnet, synonymlexikon
och Svensk MeSH. Samtliga sokord och resultat av sokningarna samt artiklar utvalda for
vidare granskning redovisas tabell 1.

Sokningen i Medline resulterade i 338 traffar och i sokningen i Scopus gav 164 traffar.
Urvalsprocessen visas i figur 1.

Inklusionskriterier
Artiklar som jamfor feta mejeriprodukter mot magra mejeriprodukter.

Exklusionskriterier

Endast studerat effekten av magra eller feta mejeriprodukter, endast métt insulinresistens,
stéller mejeriprodukter mot annan kost, studerat effekten av probiotika, modifiering av djurets
foder, modifiering av mjolkens sammanséttning (se bilaga 1).



Tabell I. Beskrivning av litteratursokning

Cardiovascular
disease AND full
fat dairy product
OR high fat dairy
product OR whole
fat dairy product
OR whole dairy
product OR high
fat dairy food OR
whole fat dairy
food OR whole
dairy food OR full
fat dairy food OR
full fat milk OR
whole fat milk OR
whole milk AND
low fat dairy

PubMed

product OR low fat
dairy food OR low

fat milk OR fat
reduced milk OR
fat reduced dairy
product OR fat

reduced dairy food
OR skimmed milk.

Scopus Lika enligt ovan

Databearbetning

Av de 338 artiklar som framkom vid s6kningen i Medline kunde 329 exkluderas direkt,

Human, 338 6+ (3)
English,

Adult, RCT

English, 164 7+ (3)
Article

baserat pa titeln da det framgick att de saknade relevans for amnet.
Aterstéende nio artiklar genomgick en granskning av sammanfattningarna. Enbart de artiklar
som jamfort feta mejeriprodukter mot magra mejeriprodukter inkluderades. Ovriga, sa som

jamforelser av mejeriprodukter mot andra livsmedel eller dér interventionen inneburit en
modifiering av djurets foder, exkluderades (se bilaga 1). Av dessa nio artiklar beddmdes

Alonso et al,
2009.” The
effect of low-
fat versus
whole-fat
dairy product
intake on
blood
pressure and
weight in
young
normotensive
adults” (22)

Nestel PJ et al,
2013.” Effects
of low-fat or
full-fat
fermented
and non-
fermented
dairy foods on
selected
cardiovascula
r biomarkers
in overweight
adults” (23)
Likt enligt
ovan

endast tva uppfylla kraven for fortsatt granskning. Urvalsprocessen i Scopus foljde samma
ordning som redovisats for sokningen i Medline och efter den forsta selektionen aterstod tio
artiklar. Efter genomgang av dessa tio artiklars sammanfattningar reducerades antalet till tva.

Dessa tva artiklar var dock samma som framkommit vid sokningen i Medline och saledes

aterstod totalt tva artiklar fran de bada sokningarna.
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Figur I. Urvalsprocess

Granskning av relevans och kvalitet

For kvalitetsgranskning av de enskilda artiklarna anvandes SBUs mall for randomiserade
studier och vid sammanvégning av studiernas resultat anvandes GRADE.

Bada studierna bedémdes, efter oberoende granskning av de tre forfattarna och diskuterades
tills konsensus uppnatts.

Resultat

| tabell 11 sammanfattas de ingaende studiernas studiedesign, intervention, resultat och
studiokvalitet.

10
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Tabell 11. Beskrivning av studier

Forfattare,
ar

Studiedesign

Randomiserad
kontrollerad cross-
over-studie.

Alonso et. al,
2009,
Spanien

Randomiserad
kontrollerad cross-
over-studie

Nestel et. al.,
2013,

Australien

Studiepopulation

N= 45, 18-24 ér,
Kdonsfordelning: 49 %
kvinnor

BMI: 23,5

N= 12, medelalder
60,5 ar, verviktiga
BMI: 30,1
Konsfordelning:
oként.

Intervention

3,5 portioner magra eller feta mejeriprodukter
(750g mjélk och 125g yoghurt) per dag. 8
veckor av vardera interventionen separerade
med 4 veckor wash out dé inga
mejeriprodukter konsumerades.

| dvrigt: normala matvanor men ej
mejeriprodukter fran andra kallor 4n de
tillhandahalina.

3 veckor med feta mejeriprodukter (30g smér,
70 ml gradde, lite glass/dag) samt 2 x 2 veckor
med magra mejeriprodukter (400ml mager
mjolk, 1 % fett, och 200g yoghurt, <1 %
fett/dag).

Ingen wash out.

I 6vrigt: normala matvanor

Blodtryck

Skillnad fran
baslinje i
mmHg:
Magra:
Systoliskt BP:
+1,5
Diastoliskt
BP: +0,6
Feta:
Systoliskt BP:
+2,1
Diastoliskt
BP: +0,8
Ingen
signifikant
skillnad

HDL, LDL och Studiekvalité

totalkolesterol

Skillnad fran
baslinjen i kg:
Magra: -0,2.
Feta: + 1,0.
Signifikant
skillnad.

Medelhdg

Skillnad fran
baslinje i mmol/L:
Totalkolesterol:
Magra: -0.16
Feta: -0.30

Medelhdg

TG:
Magra: +0.06
Feta:+0.02

HDL:

Magra: Ingen
skillnad

Feta: +0.1

LDL:

Magra -0.33
Feta: -0.1

Ingen signifikant
skillnad

11



Enskilda studiers kvalitet

Alonso et al, 2009 kunde inte pavisa nagon signifikant skillnad i blodtryck hos
studiedeltagarna vid konsumtion av feta gentemot magra mejeriprodukter, daremot sags en
statistiskt sékerstélld viktokning (+1,2 kg) efter perioden med feta mejeriprodukter jamfort
med magra (p=0,0007) ?2), Studiedeltagarna, som var studenten pa universitetet i Navarra,
Spanien, blev inbjudna till att delta i studien och blev darefter undersdkta och randomiserade
till att antingen starta med magra eller feta mejeriprodukter. Varje intervention varade i atta
veckor och daremellan en wash out pa fyra veckor. De uppmanades att i 6vrigt behalla i sin
vanliga kost och livsstil. Nagot forsok till att halla energinivaerna lika i interventionerna
gjordes inte. For att kontrollera foljsamheten till interventionerna anvandes matdagbok och
formuldr for kostregistrering. Vikt och blodtryck mattes i borjan och i slutet av varje
intervention.

Studien &r i flera avseenden av hog kvalité da foljsamheten till interventionen &r exemplarisk
samt bortfallet Iagt och balanserat mellan grupperna. Studiens samlade betyg dras dock ned
med anledning av osakerhet kring huruvida studiedeltagarna kommit tillbaka till baslinje
mellan interventionerna och hur det statistiska bortfallet hanterats. Att studiedeltagarna inte
blindats for vilken intervention som givits ar en ytterligare faktor som paverkar betyget
negativt.

Efter att artikeln granskats med stod av SBUs mall beddms denna uppfylla kraven for betyget
medelhdg studiekvalité

Nestel et al, 2013 studerade férandring i blodlipidprofil vid konsumtion av feta gentemot
magra och fermenterade mejeriprodukter. Da denna oversiktsartikel fokuserar pa betydelsen
av fettkvantitet har resultat fran gruppen med fermenterade mejeriprodukter uteslutits.
Studien kunde inte pavisa nagon signifikant skillnad i blodlipider som effekt av
mejeriprodukternas fetthalt ?®. Studiedeltagarna rekryterades genom annonsering med
kriterierna alder 40-70 ar, BMI 26-35, midjematt > 80 cm for kvinnor och > 94 cm for mén,
stabilt blodtryck, icke-rokare och i dvrigt friska. Studien var uppdelad i tva faser dar den
forsta startade med att studiedeltagarna randomiseras till att antingen inta feta eller
fermenterade mejeriprodukter under tre veckor och efterfoljde dessa med tva veckors intag av
magra mejeriprodukter. Direkt darefter startade den andra fasen som gick till pa samma vis
som fas ett men dar studiedeltagarna som intog feta mejeriprodukter i fas ett startade med
fermenterade och vice versa. Den totala studietiden blev saledes 10 veckor.

Efter granskningen utifran SBUs mall faststills betyget medelhog studiekvalité dven for
studien Nestel et al, 2013. Likasd 1 detta fall dras betyget ned med anledning av att
studiedeltagarna inte blindats for vilken intervention som givits och att de inte var tillbaka pa
baslinje mellan interventionerna. Ytterligare brister &r avsaknad av ett pa forhand publicerat
studieprotokoll samt osékerhet kring huruvida artikeln &r fri frén intressekonflikter. Styrkor i
denna studie &r likt som for Alonso et al god foljsamhet och lagt bortfall. Utfallet
identifierades dven med validerade métmetoder och tidpunkterna for analys var angivna 1
forvag.

Evidensgradering
Vid bedémning med GRADE var en sammanvagning av de bada artiklarna inte mojligt da de
tittade pa olika utfallsmatt.

For skillnader i blodtryck och vikt mellan de olika interventionerna (Alonso et al 2009)
bedoms evidensen som mycket 1ag da det forekommer allvarliga begransningar i intern
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validitet samt osékerhet gallande extern validitet och problem med oprecisa data. Denna
beddmning bottnar i att studiedeltagarna inte ar blindade, att deltagarna tillhandahélls
produkterna, att de inte &r tillbaka pa baslinjen mellan interventionerna samt att det endast
fanns en studie som undersokte utfallsmatten och att denna hade fa deltagare.
Overensstammelse var ej tillampligt och det foreligger heller inget problem med osékert

underlag.

Evidensstyrkan for utfallsmattet blodlipidprofil anses dven det efter bedémning med GRADE
som mycket lagt. Denna slutsats baseras pa att studien Nestel et al har allvarliga
begransningar i intern validitet da studiedeltagarna inte heller har blindats eller &r tillbaka till
baslinjen mellan interventionerna. Aven en osakerhet kring extern validitet foreligger da
studiedeltagarna tillhandaholls produkterna. Problem med oprecisa data foreligger da endast
en studie undersokt utfallsmattet blodlipidprofil och att det dven har var fa studiedeltagare.
Enligt bedémningen géllande osékert underlag finns inga problem och 6verrensstimmelse var

ej tillampligt.

Tabell I1. Evidensstyrka

Blodtryck
1(n=12)
Allvarliga
begransningar
Ej tillampligt
Osakerhet
Oprecisa data
Inga problem
Otillréackligt

vetenskapligt
underlag/Mycket lag

(+)

Blodlipidprofil
1(n=45)
Allvarliga
begransningar
Ej tillampligt
Osékerhet
Oprecisa data
Inga problem
Otillrackligt

vetenskapligt
underlag/Mycket lag

(+)

Viktnedgang
1(n=12)
Allvarliga
begransningar
Ej tillampligt
Osakerhet
Oprecisa data
Inga problem
Otillréackligt

vetenskapligt
underlag/Mycket lag

(+)

13



Diskussion

Metoddiskussion

Det sammanvagda resultatet av studierna visar pa avsaknad av vetenskapligt underlag
avseende skillnader i effekten mellan magra och feta mejeriprodukter pa blodtryck,
viktuppgang och blodlipidprofil.

Denna osékerhet grundar sig i forsta hand pa ett bristande underlag. Trots omfattande
datasokning med ett brett spann av sokord hittades fa studier som motsvarade denna artikels
inklusionskriterier. De inkluderade studierna var balanserade mellan mén och kvinnor men
hade fa deltagare och var tidsmassigt korta.

Utover detta skapar en bristande extern validitet hos de inkluderade studierna ytterligare
osdkerhet da resultaten fran dessa ar svara att efterlikna i praktiken.

Vi efterfragar darfor fler studier dar interventionerna i storre utstrackning anpassats till
manniskors verkliga forhallanden, saval RCT- som kohortstudier.

Da kopplingen mellan hjart- karlsjukdom och feta mejeriprodukter allt mer ifragasatts kravs i
forsta hand fler och vélgjorda RCT-studier som faststéller en eventuell skillnad eller likhet
mellan intag av feta och magra mejeriprodukters inverkan pa hjart- karlsjukdom. Sarskild vikt
bor 1&ggas vid att framtida RCT-studier ska vara blindade.

Vidare vore studier dar deltagarna endast genom kostradgivning uppmanas till att inkludera
mer feta eller magra mejeriprodukter 6nskvarda. Detta for att utréna hur ett 6kat eller minskat
energiintag fran mejeriprodukter kompenseras i praktiken. | dagslaget ges radet att byta feta
mot magra mejeriprodukter trots att vi vet mycket lite om hur detta energiutrymme ersatts av
patienten ). Rekommendationen syftar till att ett minskat intag av méttat fett ska erséttas av
enkel- och fleromattade fetter for att pa sa vis forbattra hjart-karlhalsan. Om istéllet utbytet till
magra mejeriprodukter energimassigt kompenseras genom ett hgre intag av snabba
kolhydrater skulle detta teoretiskt sett kunna ge en storre negativ inverkan pa blodfetterna an
om deltagarna stod kvar pa en diet bestdende av feta mejeriprodukter ¢,

Tidigare forskning pa omradet ar till storsta del baserad pa kohortstudier varav flera granskats
i en systematisk metaanalys fran 2012. Resultatet fran denna studie visar pa en gynnsam
effekt pa blodtryck vid intag av magra mejeriprodukter framfor feta @”). Kohortstudier ger oss
information om hur kostmonster spelar in pa lang sikt och kan svara for utfallsmatt sa som
insjuknande och dddlighet vilka ar viktiga for att bekréfta riskfaktorernas betydelse. Som
namns i bakgrunden kan resultaten dock vara svara att tolka pa grund av eventuella
forvéaxlingsfaktorer.

Att studierna i denna 6versiktsartikel ar gjorda i olika lander och pa en heterogen
studiepopulation 6kar den externa validiteten. Detta ar av stor vikt da hjart- karlsjukdom &r ett
globalt problem som drabbar bade man och kvinnor. Da fler studier pa &mnet efterfragas
hoppas vi att aven dessa lagger vikt vid att undersoka heterogena grupper med bade méan och
kvinnor i olika aldrar, men framst i de aldersgrupper da hjart-karlsjukdom &r vanligast
forekommande, for att 6verforbarheten ska bli sa stor som majligt.

Resultatdiskussion

Trots mycket 1ag evidensstyrka vécker den signifikanta viktokningen sarskilt intresse.

Denna viktokning ligger i linje med tidigare forskning och &r ett underliggande skal till NNRs
rekommendation om val av magra mejeriprodukter framfor feta . Viktokningen strider
darmed mot de teorier som sager att ett 6kat energiintag fran fett kompenseras genom
minskad aptit. Underlaget for viktskillnad i denna studie ar dock endast baserat pa en
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attaveckorsperiod med feta mejeriprodukter och tiden kan darmed vara for kort for att
kroppens sjalvreglering ska ha hunnit kompensera for det 6kade energiintaget.

Viktigt att poangtera ar att viktuppgang forst sker efter att forsokspersonerna uppmanats att
ata mer feta mejeriprodukter &n vid baslinjen. Detta betyder att personer med ett hogt intag av
feta mejeriprodukter i sin normalkost inte nédvandigtvis riskerar att 6ka i vikt vid bibehallen
kost om de fran borjan ar i energibalans. Fran detta resultat drar vi slutsatsen att mer
forskning behovs for att avgora om ett byte fran feta till magra mejeriprodukter har en
skyddande effekt hos normalviktiga personer med avseende pa vikten.

Att ingen skillnad i blodtryck ses mellan intag av feta eller magra mejeriprodukter kan tyckas
forvanade med bakgrund i att de flesta av dagens rekommendationer sarskilt uppmanar till val
av magra mejeriprodukter. I linje med dessa rekommendationer syntes en signifikant sankning
av blodtryck vid intag av magra mejeriprodukter i metaanalysen Ralston et al (2012) men for
feta mejeriprodukter sags inte denna effekt 7).,

Aven i DASH-studien (1997) visades en gynnsam effekt pa blodtrycket med en kost rik pa
magra mejeriprodukter tillsammans med frukt och gronsaker jamfoért med en kost enbart rik
pa frukt och gront ®. Ralston et al (2012) visar saledes pa en skillnad i blodtryck mellan intag
av feta och magra mejeriprodukter medan DASH (1997) endast visar pa ett samband mellan
magra mejeriprodukter och lagre blodtryck 7). Bada studiernas resultat pekar dock i motsatt
riktning mot denna studies resultat dar en sénkning av blodtryck inte sker vare sig vid intag av
magra eller feta mejeriprodukter.

Att ingen skillnad i blodtryck visas i denna 6versiktsartikel beror sannolikt pa att Alonso et al
(2009) endast undersokt ett relativt litet antal unga och normotensiva forsokspersoner for
vilka en blodtryckssankning varken ar sannolik eller kliniskt relevant ?2),

Mer intressant hade varit en liknande undersékning men genomférd pa fler personer och om
studiedeltagarna haft forhojt blodtryck. Det hade da varit mer sannolikt att blodtrycket
paverkats.

En ytterligare anledning till att man rekommenderar magra framfor feta mejeriprodukter &r
det méattade fettets ogynnsamma inverkan pa blodlipidprofil € 9. En rekommendation som
denna studies resultat inte ger stod for da ingen skillnad kan ses i blodfetter mellan kost rik pa
magra eller feta mejeriprodukter. Som namns i bakgrunden i denna artikel finns mycket som
talar for att mattat fett fran mejeriprodukter forhaller sig neutralt till blodlipidprofilen vilket
ocksa resultatet talar for. Vad som istéllet kan tyckas forvanande ar att ingen gynnsam effekt
ses vid byte till magra mejeriprodukter. Detta kan forklaras genom att studiedeltagarna inte
kompenserar det minskade mattade fettet frdn mejeriprodukter med ett 6kat intag av mer
gynnsamma fetter sa som enkel- eller flerométtade. Likt for dvriga utfallsmatt ar
interventionen som tittat pa blodlipider kort vilket ocksa skulle kunna forklara varfor ingen
skillnad kunnat ses. Trots att studien som undersokte blodlipider bedémdes ha medelhdg
kvalitet vid granskning med SBUs granskningsmall kan studiens design ifragasattas da
interventionerna foljt varandra utan wash out och ingen av deltagarna var, som tidigare
namnts, tillbaka pa baslinjen mellan de olika faserna. Aven det faktum att man skiljer pa feta
fermenterade och icke fermenterade produkter och jamfér dessa med magra produkter som en
grupp minskar studiens relevans.

Miljo

Som tidigare namnts star mejeriprodukter for en stor miljopaverkan och finns darfér med pa
svenska naturskyddsforeningens lista Over de fem varor som sarskilt bor véljas ekologiskt.
Vid rekommendation om ett Okat eller fordndrat intag av mejeriprodukter ar denna
miljopaverkan viktigt att ta i beaktan och darfor i den utstrackning det gar uppmuntra till val
av ekologiska produkter.
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Klinisk relevans

Det saknas underlag for att bedoma om feta mejeriprodukter har samma skyddande effekt
som magra mejeriprodukter. Rad till patienten om mangd och typ av mejeriprodukter ar idag
mycket vanligt forekommande inom dietistyrket. Manga svenska &ter de fetare produkterna
om de sjalv far valja samtidigt som vi idag ger vi radet att byta fran feta till magra produkter.
For att undvika onddiga kostomstallningar for patienten ar det av stor vikt att kostrad
ifrdgasatts och uppdateras.

Slutsats

Det saknas underlag fran randomiserade kliniska studier for att bedéma om feta
mejeriprodukter har samma skyddande effekt som magra pa insjunkandet i hjart-karlsjukdom.
Radet att 4ta magra mejeriprodukter bedoms dock ge mer fordelar &n olagenheter for
patienterna, och slutsatsen ar darfor att radande rekommendationer bor behallas. Mer
forskning krévs innan det gar att avgéra om det gar att ifragasatta en aktiv rekommendation
av magra mejeriprodukter framfor feta till en normalviktig, normotensiv befolkning.
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