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Bakgrund: Ost ar en av vara framsta kallor till kalcium och ger oss ocksa andra vitaminer och
mineraler. Ost ar ocksa en stor kalla till méattat fett och bidrar med mycket energi.
Livsmedelverket rekommenderar att valja nyckelhdlsmarkt ost for att minska intaget av mattat
fett.

Syfte: Syftet med den har Oversiktsartikeln ar att undersoka det vetenskapliga underlaget
angaende paverkan pa LDL-kolesterol vid ett hogt intag av fet hardost i jamférelse med smor.

Sokvag: For litteratursokning anvéndes databaserna PubMed och Scopus. Sokord som bl.a.
Cheese, Cheese-intake, Lipoproteins LDL, Cholesterol LDL och Bloodlipids anvéandes i olika
kombinationer. For att ytterligare hitta artiklar anvéandes ett sa kallat snébollsurval.

Urvalskriterier: Inklusionskriterier var RCT-studier gjorda pa friska vuxna manniskor och
originalartiklar skrivna pa engelska. Studierna skulle innefatta effektmattet LDL-kolesterol,
interventionen skulle vara i minst tva veckor lang och deltagarna skulle ha ett ostintag pa
minst 100g fet hardost per dag. Exklusionskriterier var totalkolesterol 6ver 6.2 mmol/I,
sjukdom som kunde paverka totalkolesterol, BMI >30 kg/m? studier pa enbart man eller
kvinnor, far- eller getost, 6vriga mjolkprodukter som ingick i interventionsgruppen och mager
ost.

Datainsamling och analys: Tre RCT-studier inkluderades och granskades med hjalp av
SBU:s ”Mall for granskning av randomiserade studier”. En studie uteslots darefter pa grund
av lag studiekvalité. Efterdt ssmmanvigdes studierna med "GRADE”, en mall sammanstilld
av GoOteborgs Universitet.

Resultat: | den forsta studien minskade deltagarnas LDL-kolesterol med 0.07 mmol/I efter
ostperioden och efter smorperioden hade deltagarnas LDL.kolesterol 6kat med 0.15 mmol/I.
Skillnaden mellan dieterna i den forsta studien var signifikant. | andra studien 6kade
deltagarnas LDL-kolesterol med 0,3 mmol/l efter ostperioden och med 0.5 mmol/l efter
smorperioden. Skillnaden mellan dieterna i den andra studien var inte signifikant.

Slutsats: Enligt de granskade studierna i den har 6versiktartikeln finns det 1ag evidensstyrka
(++) att ett hogt intag av fet hardost paverkar LDL-kolesterol mindre &n smor.

Nyckelord: Ost, LDL och Kolesterol
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Background: Cheese is one of the main sources of calcium and provides us with other
vitamins and minerals. Cheese is also a big source of saturated fats and contains a lot of
energy. To decrease the intake of saturated fats, the Swedish national food administration
recommends to choose products marked with the green keyhole.

Objective: The objective of this review is to evaluate the scientific evidence whether a higher
intake of fatty hard cheese shows changes in the LDL-cholesterol compared with butter.

Search strategy: Searches for literature were performed in the databases PubMed and Scopus.
Terms like Cheese, Cheese-intake, Lipoproteins LDL, Cholesterol LDL, and Bloodlipids were
used in different combinations. Snowballing was used to further find articles.

Selection criteria: Inclusion criteria were RCT studies on healthy human adults and original
articles written in English. The studies had to include LDL cholesterol as a composite
outcome, the intervention should be at least two weeks and have a cheese intake of at least
100 g fatty hard cheese per day. Exclusion criteria were total cholesterol over 6,2 mmol/I,
diseases that could affect total cholesterol, BMI >30 kg/m?, studies including only men or
women, sheep or goat cheese, other milk products included in the intervention group, and low
fat cheese.

Data collection and analysis: Three RCT studies were included and examined for quality
using SBUs grading template for randomised studies. A study subsequently excluded due to
low study quality. Afterwards the template “GRADE” by University of Gothenburg was used
to compile the results.

Main results: In the first study the participants LDL cholesterol decreased with 0.07 mmol/I
after the cheese period, and after the butter period the participants LDL-cholesterol increased
by 0.15 mmol/l. There was a significant difference between the two diets in the first study. In
the second study the participants LDL cholesterol increased by 0.3 mmol/I after the cheese
period, and by 0.5 mmol/l after the butter period. The difference between the diets in the
second study was not significant.

Conclusions: According to the studies in this review there is low evidence (++) that a high
intake of fatty hard cheese affect LDL cholesterol less when compared to butter.

Keywords: Cheese, LDL and Cholesterol



Forkortningar

BMI = Body mass index.

CRP = C-Reactice protein, C-reaktivt protein.

CVD = Cardiovascular disease, kardiovaskular sjukdom.

E% = Energiprocent.

FFQ = Food frequency questionnaire, matfrekvensformular.

GRADE = The Grading of Recommendations Assessment Development and Evaluation.
HDL = High density lipoprotein, hog-densitets lipoprotein.

Kcal = Kilokalorier.

LDL = Low-density lipoprotein, lag-densitets lipoprotein.

RCT = Randomised controlled trial, randomiserad kontrollerad studie.
VLDL = Very low density lipoprotein, véldigt lag-densitets lipoprotein.

Ordforklaringar

Energiprocent = Fordelning av energin fran de olika delarna av kosten; protein, kolhydrater
och fett.

Ischemi = Lokal blod- och syrebrist.

Kalciumcaseinat = Ett proteintillskott gjord av farsk lattmjolk som spraytorkats.
Koagulering = Att stelna, t.ex. blodets férmaga att stelna.

MeSH = (Medical Subject Headings) ar den kontrollerade vokabuldr som anvands vid U.S.
National Library of Medicine (NLM).

Screening = Medicinska undersokningar av individer i en population for att diagnostisera en
sjukdom innan symptom har uppkommit.

Statistisk styrka = Sannolikheten att en verklig skillnad mellan behandlingarna kommer att
upptéckas i det statistiska testet.

Trombocyter = Blodpléttar.


http://www.nlm.nih.gov/
http://www.nlm.nih.gov/
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Introduktion

Bakgrund

Ost &r idag ett populart livsmedel hos svenska folket och konsumtionen har sedan 1960-talet
fordubblats (1). Det ar huvudsakligen hardost som det kdps mest av i Sverige och den
anvands framst som smorgaspalagg men aven i matlagning (1). Ost hor till kategorin
mjolkprodukter och &r en av vara framsta kallor till kalcium och ger ocksa andra vitaminer
och mineraler (2). Ost ar ocksa en stor kalla till méttat fett (3), vilket anses vara en av de
framsta orsakerna till forhdjda kolesterolvarden, speciellt forhojt LDL-kolesterol (4). Nar
LDL-kolesterol 6kar kan det ansamlas i karlvdggarna och det kan leda till ateroskleros (2, 5).
Det i sin tur 6kar risken for hjart-karlsjukdom (2, 4). Det finns dock studier som tyder pa att
ost, trots sin hdga halt av mattat fett, inte har en paverkan pa kolesterol. Ett exempel &r en
studie gjord av Tholstrup et al. (6). Studien aterkommer senare i bakgrunden.

Konsumtion av ost i Sverige

Enligt Riksmaten (7) konsumerar en stor del av svenska folket ost. Det genomsnittliga intaget
var ar 2010-2011 hos méan och kvinnor 25 g ost/dag. | statistiken inkluderades ost som palagg
i form av hardost, sméltost, mesprodukter och 6vrig ost. Matratter som pizza och paj
inkluderades inte (7). Andra siffror (1) pekar pa ett totalt intag av nastan 14 kg hardost/ar hos
svensken, vilket motsvarar ett intag pa ungefar 38 g per dag (1).

Kolesterol

Kolesterol ar en sterol, alltsa en fettloslig alkohol. Kolesterol &r viktigt for syntesen av t.ex.
steroidhormoner, vitamin D och gallsyror (8). Kolesterol ingar ocksa i cellmembran dar det
tillsammans med proteiner och fosfolipider paverkar membranens genomsléapplighet.
Kolesterol finns ocksa i lipoproteiner (se nedan om LDL-kolesterol). De olika lipoproteinerna
bestar av olika mangd kolesterol (8, 9). Kroppen far en del av kolesterolet fran maten, men
bildar ocksa sjalv kolesterol. Produktionen sker framst i levern. En storre méangd kolesterol
finns t.ex. i notlever, &gg och smor. | kroppen finns det mest kolesterol i levern, njurarna,
brassen, hjarnan samt i &ggcellen (8).

LDL-kolesterol

Fett i kroppen som t.ex. triglycerider och kolesterol transporteras runt i blodet i form av
lipoproteiner (9). Det finns fyra olika lipoproteiner med olika funktioner och
sammansattningar. De fyra lipoproteinerna &r kylomikroner, very low density lipoprotein
(VLDL), lowdensity lipoprotein (LDL) och high density lipoprotein (HDL). I den har
oversiktsartikeln tas endast de tva sistnamnda upp. LDL:s huvudsakliga uppgift ar att forse
cellerna med kolesterol sa att de kan bygga upp olika membran och hormoner (9). LDL
brukar kallas det “onda kolesterolet” och HDL brukar kallas det ”goda kolesterolet” (10).

Det kolesterol som inte anvénds transporteras med HDL till levern. Levern &r det enda organ
som kan gora sig av med kolesterol. Kroppen &r bra pa att sjalv kontrollera
kolesterolmetabolismen (9). Vid en hog halt av LDL-partiklar kan partiklarna tas upp av
speciella renhallningsceller, sa kallade makrofager. Ju hdgre halt av LDL desto storre &r
upptaget i makrofagerna, speciellt i blodadrornas vaggar. LDL kan ocksa éandras som foljd av
t.ex. oxidation, dven da tas de upp av makrofagerna pa grund av en okand sammanséttning.
Ifall de fettfyllda makrofager ansamlas i kérlvaggarna okar risken att utveckla ateroskleros,
aderforkalkning (5, 9).

Mattat fett fran kosten paverkar kolesterolvarden mest (4). LDL-kolesterol kan sénkas genom
att minska mangden mattat fett och 6ka méangden fleromittat fett. Aven vissa fibrer som finns
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i frukt, gronsaker och havre kan ha en kolesterolsankande effekt. HDL-kolesterol kan
forandras med hjalp av fysisk aktivitet (4).

Ateroskleros

Aderforkalkning, eller derforfettning bérjar med att fett och kolesterol ansamlas i
karlvaggen, som ovan forklarats (5). Det orsakar en inflammation och plack, en forhardnad av
fett, bindvév och kalk borjar byggas upp vid det inflammerade omradet. Till en borjan okar
kérlets diameter nar placket vaxer, men efter en tid blir utrymmet dar blodet flédar gradvis
trangre. Det leder till en forsamrad tillférsel av bade blod och syre till hjartat. Fortrangning
kallas ateroskleros. Ifall det uppstar sprickor i placket, aktiveras trombocyter vilket leder till
en Okad koagulering av blodet. Det 6kar risken for blodproppar och tilltdppta blodkarl.
Foljderna kan bli ischemi i hjartat, muskelcellddd eller i varsta fall hjartinfarkt (5).

Rekommendationer - NNR, WHO och nyckelhalet

Enligt Nordiska naringsrekommendationer (NNR) 2012 bor intaget av mattat fett begransas
till hogst tio energiprocent (2). En annu lagre niva kan vara 6nskvard for personer med
hyperkolestrolemi. For en kvinna med energibehovet 2000 kilokalorier (kcal) motsvarar tio
energiprocent 20 g mattat fett per dag och for en man med energibehovet 3000 kcal per dag
motsvarar det 30 g per dag. Om allt méttat fett skulle komma fran hardost skulle det motsvara
ungefar 110 g respektive 165 g 28-procentig hardost (11).

Enligt World Health Organisation (WHO) (12) bor det totala fettintaget inte 6verskrida 30 E%
for att undvika en ohalsosam viktuppgang. Det rekommenderas att mattat fett ska begransas
till tio energiprocent och det bor hellre bytas ut mot omattat fett (12).

Att vélja nyckelhalsmarkt ost kan enligt Livsmedelverket (13) vara ett satt att minska intaget
av mattat fett, men samtidigt fa i sig lika mycket vitaminer och mineraler. Nyckelhalet
innebdr ett nyttigare val i en viss livsmedelsgrupp. I olika livsmedelgrupper géller olika regler
(13, 14).

Fet ost och mattat fett

Fet ost ar en stor kalla till mattat fett (3, 12). En mangd pa 110 g 28-procentig hardost
motsvarar det hogsta rekommenderade dagsintaget av mattat fett for en person med
energibehovet 2000 kcal. Forutom ost &r livsmedel som t.ex. smor, kétt med hog fetthalt,
palm- och kokosolja, gradde och ister rika pa mattat fett (12). Nordiska
naringsrekommendationer (2) beskriver att stora mangder mattat fett ar negativt for halsan
och bor begransas i sa stor utstrackning som mojligt. Istallet bor intaget av enkel- och
flerométtat fett (2) 6kas och det rekommenderas att ata mer av livsmedel som avokado, fisk,
notter och vegetabiliska oljor (12). Rekommendationen baseras pa att minska risken for hjart-
och kérlsjukdomar (2).

Ostens fetthalt, smak och konsistens

Utbudet av fet ost ar betydligt stérre &n magra varianter (15, 16). Ritvanen et al. (17)
beskriver att mager ost har ansetts som bitter, svartuggad, stabbig och av lag kvalité (17). Ost
som har en reduktion av minst 30 procent fett kallas fettreducerad eller mager ost (17). Nelson
et al. (18) namner att vid viss osttillverkning kan smakamnen ha svart att utvecklas nar
fetthalten blir for 1ag. Sankt fetthalt kan ocksa gora osten hard och seg (18).

Ost ar en stor kalla till kalcium

Rekommendationen for kalcium &r enligt NNR 2012 800 mg per dag for vuxna (2). Det
motsvarar ungefar 110 g 28-procentig hardost (11). Kalcium &r ett essentiellt mineralamne for
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méanniskan (19). | kroppen finns 99 % av allt kalcium i skelettet och medverkar i
benomsattningen. Resterande procent finns i blodet, i den extracelluldra vatskan och i
cellerna. Kalcium &r viktig for manga metabola och fysiologiska funktioner. Exempelvis ar
frisattningen av flera enzymer beroende av kalcium, likasa neuronaktiviteten och blodets
koaguleringsformaga. En negativ kalciumbalans under en langre tid leder till minskad
benmassa och en 6kad risk for frakturer (19).

Van Meijl et al. (20) beskriver att kalciumtillskott minskar totalkolesterolet och sanker LDL-
koncentrationen och Christensen et al. (21) beskriver att kalcium kan ha en positiv inverkan
pa kroppsvikt och kroppsfett . Den bidragande mekanismen till effekterna tros vara att
kalcium 6kar den fekala utsondringen av fett. Slutsatsen i Christensen et al. (21) var att
kalcium hade potential att 6ka den fekala utsondringen av fett och det skulle kunna férhindra
viktuppgang eller framja viktnedgang. Langtidsstudier efterlystes dock (21).

Problemformulering

Ost ar ett vanligt smorgaspalagg, den anvands i flera matratter (7) och som dessert. Den
smakrika feta osten &r en stor kalla till mattat fett (12) och mattat fett i kosten anses paverka
vart kolesterol (2). Ett forhojt kolesterol, speciellt LDL-kolesterol, &r en kand riskmarkor for
hjart- och karlsjukdomar (2). Det finns rekommendationer fran NNR 2012 (2), WHO (12) och
Livsmedelverket (45) som séger att mangden mattat fett i kosten bor minskas genom att
exempelvis valja mager ost (2, 12, 14). Samtidigt finns motstridiga studier dar LDL-kolesterol
inte har hojts av ost. Ett exempel ar en studie av Tholstrup et al. (6) gjord pa unga man som
visade skillnader i LDL-kolesterol fran lika delar mattat fett fran mjolk, smor eller ost. Ost
sénkte LDL-kolesterol jamfort med smor (6). Vilka mekanismer som spelar in hér ar oklart,
likasa ifall det kan generaliseras pa hela befolkningen.

Syfte
Syftet med den har Gversiktsartikeln ar att undersoka det vetenskapliga underlaget angaende
paverkan pa LDL-kolesterol vid ett hogt intag av fet hardost i jamforelse med smor.

Fragestéllning
Paverkas LDL-kolesterol vid ett intag pa minst 100 g fet hardost per dag i jamfarelse med lika
intag av mattat fett i Smor hos friska vuxna?

Metod
Forfattarna genomforde en systematisk litteratursokning. Urvalet av litteratur begréansades
slutligen till féljande kriterier:

Inklusionskriterier

Individer med normalt till 1att forhojt totalkolesterol
Individer utan dvriga sjukdomar som paverkar blodfetterna
Studier med minst tva veckor langa interventioner
Interventioner med intag av minst 100 g fet hardost/dag
RCT-studier

Orginalartiklar

Artiklar pa engelska

Studier med effektmattet LDL-kolesterol



Exklusionskriterier

Interventioner med barn (under 19 ar)

Studier pa enbart man eller kvinnor

Individer med genomsnittligt BMI >30 kg/m?

Individer med genomsnittligt totalkolesterol >6,2 mmol/I
Interventioner med far- och getost

Andra mj6lkprodukter dn ost i interventionsgruppen
Interventioner med mager ost

Datainsamlingsmetod

Sokorden valdes ut med hjalp av fragestallningen och sokningar pabdrjades. Forfattarna valde
att bade anvanda MeSH-termer och fria sokord for att bredda sokningen. MeSH-termerna
hittades pa Karoliniska Institutets hemsida (22). Sokningen pabdrjades i databasen PubMed
och samma s6kning gjordes darefter snarlikt i Scopus. S6kord som anvandes var olika
varianter och kombinationer av Cheese, Cheese-consumption, Cheese-intake, Lipoproteins,
LDL, Cholesterol, LDL/blood, Bloodlipids och Randomized controlled trials. For utforligare
beskrivning av sokorden se tabell 1. Begrénsningar som gjordes i Pubmed var humanstudier,
RCT och artiklar pa engelska. En s6kning utan begransningen RCT provades, men inget nytt
framkom. | Scopus avgransades sékningarna till spraket engelska och artiklar. S6kningarna
gjordes bade pa egen hand och med hjalp av en bibliotekarie. For att ytterligare hitta artiklar
anvandes ett sa kallat snébollsurval dar forfattarna gick in och kollade s6kord fran relevanta
artiklar och gjorde nya sokningar utifran sékorden. En systematisk oversiktartikel av de
Goede et al. (23) hittades och referenslistan lastes igenom. Inga nya artiklar som matchade
kriterierna hittades. For mer detaljerad information éver sokningen se Tabell 1.

Sokning i Pubmed och Scopous:
204 traffar

193 artiklar exkluderades *

11 artiklar inkluderades

8 artiklar exkluderades *

3 artiklar inkluderades

* Artiklarna uppfyllde inte uppsatta inklusions- och exklusionskriterier.

Figur 1. Flédesschema 6ver urvalsprocessen



Tabell 1. Urval ett i sokprocessen

Sokning

Databas

Datum

Sokord, fri
s6kning

Avgréansningar

Antal
Traffar

Antal
utvalda
artiklar*

Referenser
till utvalda
artiklar *

Pubmed

160314

Cheese OR
cheese-
consumption
AND
lipoproteins,
LDL

English,
Human, RCT

18

4

24-27

Pubmed

160314

Cheese OR
cheese-intake
AND
lipoproteins,
LDL

English,
Human, RCT

18

(4)

(24-27)

Pubmed

160314

Cheese OR
cheese-
consumption
AND
cholesterol,
LDL

English,
Human, RCT

19

@)

(24-26)

Pubmed

160314

Cheese OR
cheese-
consumption
AND
cholesterol

English,
Human, RCT

26

®)

(24-26)

Pubmed

160314

Cheese OR
cheese-
consumption
AND
bloodlipids

English,
Human, RCT

42

6(4)

28, 29
(24-27)

Scopus

160314

”Cheese-
consumption”
OR cheese
AND
Lipoproteins,
LDL AND
Randomized
controlled
trials

English

24

53

30, 31
(24, 25,
27)

Scopus

160314

”Cheese-
consumption”
OR cheese
AND
Lipoproteins,
LDL

English,
Acrticle

57

9 (6)

32-34
(24-27,
30, 31)

Totalt
antal
studier:

11

* Dubletter redovisas inom parentes




Databearbetning
Efter forsta urvalet aterstod elva artiklar som matchade kriterierna. Urvalet gjordes genom att
lasa titlar och abstract. De elva artiklarna l&stes sedan mer noggrant igenom for att ytterligare
hitta exklusionskriterier. Vid en noggrannare lasning upptacktes att deltagarna hade ett latt
forhojt kolesterol i alla studier med ett ostintag 6ver 100 g. Inklusionskriterierna uppdaterades
eftersom inga studier fanns dar deltagarna i genomsnitt hade ett normalt totalkolesterol. Alla
tidigare uteslutna studiers titel eller abstract lastes ater igen for att forsakra sig om att inga
hade exkluderats pa grund av latt férhojda kolesterolvarden. Tre artiklar kvarstod for slutgiltig
granskning. Orsaken till exkludering for urval tva se Tabell 2.

Tabell 2. Beskrivning av exkluderade studier

Databas Avrtikel Forfattare Orsak
PubMed Differential effect of cheese fatty Intorre et al. (27) Deltagarna at endast 50 g ost 3
acid composition on blood lipid ganger per vecka.
profile and redox status in
normolipidemic volunteers: a
pilot study
PubMed Impact of probiotic Lactobacillus Hutt et al. (29) Deltagarna at endast 50 g ost per
plantarum TENSIA in different dag.
dairy products on anthroometric
and blood biochemical indices of
healthy adults
PubMed Fatty acid content of serum lipid Intorre et al. (28) Deltagarna at endast 50 g ost 3
fractions and blood lipids in ganger per vecka. Samma studie
normolipiademic volunteers fed som ovan som redan exkluderats.
two types of cheese having a
different fat composition: a pilot
study
Scopus Effect of a high intake of cheese Nilsen et al. (30) Nagra deltagare hade metabolt
on cholesterol and metabolic syndrom.
syndrome: Results of a
randomized trial
Scopus Effects of probiotic ultra-filtered Moradi et al. (31) Deltagarna at endast 30 g
feta cheese and raw chicory root probiotisk ost per dag.
extract on lipid profile in healthy
adult volunteers: A triple-blinded
randomized controlled trial
Scopus Low-fat and high-fat diary Huo Yung Kai et al. Ingen intervention, deltagarna
products are differently related to (32) foljde sin normala diet och
blood lipids and cardiovascular kostregistrerade 3 ggr per vecka.
risk score
Scopus Effects of diary product (pecorino Sofi er al. (33) Deltagarna at 200 g ost per vecka
cheese) naturaly rich in cis-9, (under 30g ost per dag).
trans-11 conjugated linoleic acid
on lipid, inflammatory and
haemorheological variables: A
dietary intervention study
Scopus The association between cheese Houston et al. (34) Deltagarna fyllde i ett FFQ. Det

consumption and cardiovascular
risk factors amond adults

framgar inte vilken sorts ost de at
eller vad en portion motsvarar i
gram.
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http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=H%C3%BCtt%20P%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25524863
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Intorre%20F%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22849318
http://www-scopus-com.ezproxy.ub.gu.se/authid/detail.uri?authorId=56041908700&amp;eid=2-s2.0-84940998323
http://www-scopus-com.ezproxy.ub.gu.se/authid/detail.uri?authorId=55992562500&amp;eid=2-s2.0-84891862505
http://www-scopus-com.ezproxy.ub.gu.se/authid/detail.uri?authorId=56425391800&amp;eid=2-s2.0-84911903933
http://www-scopus-com.ezproxy.ub.gu.se/authid/detail.uri?authorId=8322975400&amp;eid=2-s2.0-40949147507

Granskning av relevans och kvalitet

De tre artiklarna som valdes ut granskades med hjélp av SBU:s ”Mall for kvalitetsgranskning
av randomiserade studier” (35). Med hjélp av mallen bedémdes studiernas risk for
selektionsbias, behandlingsbias, beddmningsbias, bortfallsbias, rapporteringsbias och
intressekonflikter. Riskerna bedémdes som lag, medelhdg eller hog. Utifran bedémningarna
sammanfattades artiklarnas totala risk for systematiska fel (bias) och genom det fick artikeln
sin studiekvalitet. En lag risk for systematiska fel motsvarade hog studiekvalitet och en hog
risk motsvarade lag studiekvalitet. Forfattarna borjade med att enskilt granska artiklarna for
att sedan jamfora resultat, diskutera och komma fram till en slutgiltig beddmning. Biong et al.
(26) utesléts pa grund av lag studiekvalité. Bedomningarna av de tva aterstaende artiklarna
sammanvagdes sedan enligt mallen GRADE utformat av Géteborgs Universitet se Bilaga 1.
RCT-studier utgick fran den hogsta graderingen (++++), vilket motsvarade hog evidensstyrka.
Risken for bias och publikationshias sammanvagdes, likasa 6verensstammelse mellan
studierna, 6verforbarhet och precision. Ifall studierna ansags ha problem, osakerhet eller risk
for bias kunde graderingen sankas till mattlig (+++), lag (++) eller mycket lag (+)
evidensstyrka.

Resultat

Resultatet bygger pa tre artiklar som granskats och presenteras nedan. Se tabell 4 for
noggrannare beskrivning av de tre utvalda studierna.

A comparison of the effects of cheese and butter on serum lipids,

haemostatic variables and homocysteine
Biong et al. (26)

Metod
Syftet med den har studien var att jamfora effekterna av Jarlsberg ost med smor, paverkan pa
lipoproteiner, hemostatiska variabler och homocystein.

Studien &r en randomiserad treperiods crossover-studie, gjord i Norge pa Akershus
Universitet. Till studien rekryterades 33 individer. Individerna valdes bland studenterna fran
universitetet, sambo till studenterna eller vénner och familjemedlemmar till forskarna. Nio
man och 24 kvinnor i dldern 23-54 rekryterades. Inklusionskriterierna var att deltagarna skulle
ha en regelbunden maltidsrytm och inte ha nagon sjukdom som kunde paverka resultaten.
Studien hade inga kriterier pa deltagarna angaende alder, kon, rokning, fysisk aktivitet eller
vikt. Deltagarna fyllde i ett matfrekvensformular (FFQ) och ett frageformular om fysisk
aktivitet for att energibehoven for deltagarna skulle kunna raknas ut. Nagra av deltagarna
hade medicinering fOr antingen astma, allergier, menopausala problem, depression eller
epilepsi.

Deltagarna randomiserades till tre olika grupper och varje grupp skulle &ta tre olika dieter.
Varje diet skulle dtas under tre veckor med en vecka emellan dér deltagarna at sin vanliga
kost. De tre olika dieterna bestod av 1) ost av mérket Jarlsberg, 2) smor + kalciumcaseinat och
3) smor + &ggvita. Dieterna innehdll samma mangd energi och energin var fordelad som 28
energiprocent (E%) fett (varav 20 % skulle komma fran mjolkprodukter och resterande 8 %
fran andra produkter), 26 E% protein och 46 E% kolhydrater. Férutom de olika
mjolkprodukterna bestod dieterna i dvrigt av samma baskost. Ett energibehov pa 1900 kcal
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motsvarade testprodukterna 150 g ost alternativt 52 g smor per dag, vilket gav ett fettintag pa
42 g fett fran ost respektive smor. Deltagarna fick tillagade och forpackade frukostar, luncher
och mellanmal. Middagarna éts pa vardagarna i skolans matsal. Mat som inte horde till
baskosten var inte tillaten. Dubbla portioner av deltagarnas mat motsvarande ett energiintag
pa 1900 kcal samlades in under sju dagar for varje testperiod och frystes ner for senare analys.
Deltagarna skulle behalla sin normala fysiska aktivitet och rokvanor men de skulle avsta fran
alkohol. Deltagarna fick inte betalt for att delta i studien, men de fick gratis mat.

Blodprov togs fastande innan start samt under tva pa varandra foljande dagar i slutet av varje
period.

Resultat

Av de 33 rekryterade deltagarna avbrot nio stycken studien. | bérjan av studien hoppade sex
av deltagarna av studien pa grund av personliga problem eller for att de ogillade dieten. Under
forsta perioden avbrot ytterligare tre deltagare pa grund av sjukdom i familjen eller
svarigheter att folja dieten. Resultatet av tva deltagare kunde inte anvéandas eftersom de
tappade for mycket i vikt under studien. Sammanlagt motsvarar det ett bortfall pa 33 %.
Foljsamhet till dieterna kontrollerades genom att observera hur mycket deltagarna at under
middagarna i skolan, samt genom utvérdering av matdagbdcker som deltagarna skrev.

Resultatet visade inte pa nagon signifikant skillnad i LDL-kolesterol efter dieten med ost
jamfort med dieten med smor och kalciumcaseinat eller dieten med smér och aggvita.
Skillnaden mellan medelvardena var -0.22 mmol/l (P=0.06) respektive -0,1 mmol/Il. De lagre
vardena sags efter ostperioderna.

Slutsatsen for studien var att vid ett lika stort innehall av fett kan ost vara mindre
kolesterolhGjande an smor.

Studiekvalitet

Studien bedémdes ha lag studiekvalitet. Nackdelar var studiens storlek, det stora bortfallet,
avsaknad av statistisk hanteringen av bortfallet samt oklarheter i korrigering av
baslinjevariabler. VVarken deltagarna eller behandlarna var blindade och studien verkar inte ha
publicerat ett studieprotokoll i forvag. Forfattarna fornekade inte intressekonflikter och blev
aven finansierade av mejeriforetaget TINE AB.

Cheese intake in large amounts lowers LDL-cholesterol concentrations

compared with butter intake of equal fat content
Hjerpstedet al.(24)

Metod

Syftet med studien var att jamfora effekten av dieter med samma fettinnehall rik pa antingen
hardost eller smor med en vanlig kost angaende blodtryck, fastande serumlipider
(triglycerider, total-, LDL- och HDL-kolesterol), CRP, glukos och insulin. Man utredde ocksa
ifall den fekala utsondringen av fett varierade med ett ost- eller smérintag. Studien gjordes i
Danmark.

Omkring 200 personer rekryterades fran annonsering i lokala dagstidningar och bjads in till
ett informationsmate. Efter screening valdes 70 personer ut och till slut skrevs 53 mén och
kvinnor i aldern 22 till 69 ar in som studiedeltagare. Exklusionskriterier var tidigare CVD,
diabetes mellitus eller andra allvarliga kronsiska sjukdomar, BMI >32 kg/m?, anvéndning av
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lipidsdnkande medel, k&nt eller misstankt missbruk av alkohol, droger eller medicin.
Deltagarna ombads ocksa att avsta fran att anvanda kosttillskott, ge blod och anvéanda andra
mejeriprodukter som inte ingick i interventionen. Deltagarna skulle behalla samma niva av
fysisk aktivitet genom hela interventionen. Fem personer som anvande blodtrycksankande
lakemedel ombads att anvanda samma dos under hela studien. Av deltagarna gav 23 av 53
personer sitt medgivande till att lamna avforing fran tva dygn vid slutet av bade ost- och
smarperioden. Studien var sex veckor lang, randomiserad och av crossover-design. Den
paborjades med en tva veckor lang inkorningsperiod dar deltagarna fick &ta sin vanliga kost.
Inkérningsperioden foljdes av tva sexveckors interventioner med antingen ost eller smor.
Varje period skiljdes av med en tvaveckors mellanperiod dar forsokspersonernas at sin
vanliga kost.

Deltagarnas energibehov beraknades till olika energinivaer och 13 % av energin i deras
vanliga fettintag ersattes med ost eller smor. Den medelhdga energinivan motsvarade 143 g
hardost ("Samsg") och 47 g saltat smor. De var bada producerade av komjolk.
Forsokspersonerna fick inte upphetta osten eller sméret innan konsumtion. Deltagarna fick
endast &ta en liten begransad méngd lattmjolk och sedan samma mangd genom hela
interventionen. Alla mejeriprodukter kom fran olika mejerier inom Arla Foods, Danmark.

Dubbla blodprover togs under tva pa varandra foljande dagar efter inkdrningsperioden och
efter vecka tre och sex i interventionerna. Proven togs efter tolv timmars fastande och efter tio
minuters vila. Deltagarna ombads att avsta ifran rokning, alkohol, extrem traning och
mediciner ett antal timmar fore blodprovstagningen. Deltagarna gjorde en tredagars
kostregistrering for att ge information om intaget och garantera viktstabilitet.
Kostregistreringen gjordes under inkdrningsperioden och i slutet av varje interventionsperiod
och innefattade tva vardagar och en helgdag. For att sakerstalla foljsamheten fick deltagarna
vdagledning i kosten av en dietist. Deltagarna fick aven uppf6éljning av vikt och intervjuer om
valbefinnande, fysisk aktivitetsniva och kost.

Resultat

Totalt 53 personer paborjade studien och 49 personer slutférde den. Fyra personer avbrot
studien av olika anledningar. En deltagare slutférde bara de tre forsta veckorna i varje period.
Inga skillnader i vikt sags mellan perioderna av ost och smor. Det observerades ingen skillnad
i energiintag mellan grupperna, men mangden intaget fett métt i energiprocent framgick vara
signifikant hogre (P<0.05) i smorperioden i jamforelse med ostperioden. Differensen var dock
inte signifikant da fettet beraknades i gram (P=0.0517). Som vantat varierade kalciumintaget
under interventionerna och var betydligt hdgre i ostgruppen.

Ostperioden resulterade i 6,9 % lagre LDL-kolesterol (P <0,0001) i jamférelse med
smorperioden. Ostperioden gav inte ett htgre LDL-kolesterol i jamforelse med
inkorningsperioden da deltagarna at sin vanliga kost. Smorperioden gav daremot en hogre
koncentration av LDL-kolesterol i jamférelse med inkorningsperioden (P < 0.05).

Slutsatsen av studien var att ost sanker LDL-kolesterol i jamforelse med smor vid lika andelar
mattat fett, och dkar inte LDL-kolesterol i jamforelse med en vanlig kost.

Studiekvalitet

Studiens kvalitet beddmdes som medelh6g. Brister i studien var att randomiseringsmetoden

var oklar och att varken deltagarna eller provarna var blindade. De tva grupperna skiljde sig

en aning i intag av fett, kolhydrater och protein. Dock skilde sig intaget av mattat fett mellan
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grupperna endast med tva gram. Det fanns dven oklarheter gallande fordelningen av bortfall
mellan grupperna och statistisk hantering av bortfallet. Studien hade publicerat ett
studieprotokoll i forvag och foljde protokollet.

Dairy fat in cheese raises LDL cholesterol less than that in butter in mildly

hypercholesterolaemic subjects
Nestel et al. (25)

Metod
Syftet med den hér studien var att undersoka om mjélkfett i ost héjer LDL-kolesterol lika
mycket som i smor. Studien gjordes i Melbourne, Australien.

Det rekryterades totalt 14 man och sex kvinnor i medelaldern med LDL-kolesterol fran 3.6
mmol/l till 6 mmol/I. Deltagarna hade i genomsnitt BMI 27,7 kg/m?, de hade normala
plasmaglukoskoncentrationer och var i dvrigt friska. Deltagarna var icke-rokare med normalt
alkoholintag och ingen behandlades med lakemedel som kunde paverka interventionerna. En
kvinna misslyckades med att slutfora interventionen pa grund av att hon inte klarade av att &ta
den bestdmda mangden ost.

Studien var av crossover-design och bestod av tva fyraveckors perioder med antingen smor
eller ost. Studien paborjades med en tvaveckors inkdrningsperiod med magra mejeriprodukter
och ett moderat forhojt kolhydratintag. Kosten skilde sig inte vésentligt fran deltagarnas
vanliga kostmonster. Efter inkérningsperioden med en mattlig fettreducerad kost hade flera av
deltagarnas LDL-kolesterol sjunkit och lag da i genomsnitt pa 3.4 mmol/l. Majoritetens LDL-
kolesterol var fortfarande 6ver 4 mmol/l. Deltagarna randomiserades genom slumptal till
grupper. En mellanperiod snarlik den inkérningsperiod som gjordes i borjan dgde rum mellan
interventionerna. Liknande mangder fett ats under perioderna med ost och smor. Den
resterande kosten var sjalvvald inom olika livsmedelsgrupper. Energiintaget var i huvudsak
samma under hela perioden. Vikten skilde sig i genomsnitt 0,5 kg i slutet av
inkérningsperioden, interventionerna och mellanperioden.

Blodprov togs vid tva tillfallen i slutet av varje period. Deltagarna skulle minst ha fastat tolv
timmar under natten och medelvardet togs av de tva matningarna. Matningarna innefattade
plasmakolesterol, triglycerider, LDL-kolesterol, HDL-kolesterol och glukos. Aven blodtryck
mattes.

Kompositionen av makronutrienter och energiintaget vid varje periodslut utvarderades med
hjalp av ett tredagars matfrekvensfrageformular. Under inkérningsperioden och
mellanperioden var endast magra mjolkprodukter tillatna och det méattade fettet fran ost eller
smor ersattes med kolhydrater fran cerealier och gronsaker. Osten var av cheddartyp och den
daliga fettkonsumtionen 40 g uppnaddes genom 120 g ost fordelat 6ver dagen. En
motsvarande mangd fett i smor ats i uppvagda portioner pa tekakor som ocksa inneholl smor.
Tekakorna fordelades pa tre maltider. Kostradgivning gavs vid varje besok for deltagarna.

Resultat

Av 20 deltagare avbrot en person studien, vilket gav ett bortfall pa 5 %. Baserat pa
medelvarde for kroppsvikt och makronutrienterna i slutet pa perioderna hade energiintaget
inte varierat signifikant mellan perioderna. Fettintaget var hégre under ost- och
smaorperioderna an inkdrningsperioden, men skillnaden var inte statistiskt signifikant. Dock
var intaget av mattat fett signifikant hogre under ost- och smérperioderna an under
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inkoérningsperioden (P<0.05). Det fanns ingen signifikant skillnad i LDL-kolesterol mellan
ostperioderna och inkdrningsperioden. Likasa sags ingen signifikant skillnad i LDL-kolesterol
mellan perioderna med smor och ost (P=0.07), trots att vardet efter smorperioderna var hogre
an vardet efter ostperioderna. LDL-kolesterolvardet efter ostperioderna lag mellan vardena for
inkérningsperioden och smorperioderna och var 5 % lagre efter ostperioderna an efter
smorperioderna. Nar data separerades for de 13 personer vars LDL-kolesterol forblev forhojt
(>4mmol/l) trots inkdrningsperioden med mindre méttat fett, blev skillnaden mellan
ostperioderna och smorperioderna signifikant (P=0.014).

Slutsatsen av studien var att jamfort med en mattligt fettreducerad diet, var hojningen av
LDL-kolesterol 6 % lagre vid intag av ost &n vid intag av smor, trots lika delar fett. Resultatet
var endast signifikant pa en liten del av gruppen.

Studiekvalitet

Studien beddémdes ha en medelhdg studiekvalitet. Nackdelar med studien var att studien
endast utfordes pa 19 personer. Det finns oklarheter kring om ett studieprotokoll har
publicerats i forvag och varken deltagarna eller behandlarna var blindade.

Evidensgradering

Endast tva av tre artiklar togs med i bedémningen. Biong et al. (26) uteslots pa grund av lag
studiekvalité. | tabell 3 visas sammanvagningen av evidensstyrkan av de tva utvalda artiklarna
som gjordes med hjalp av GRADE-mallen (se Bilaga 1). Den slutgiltiga evidensstyrkan
bedomdes till 1ag (++). De tva studierna var likartat uppbyggda, bada var av crossover-design
och hade snarlika interventioner som ungefar varade lika lang tid. Trots att studierna kommit
fram till samma resultat, var den ena studiens resultat signifikant, medan den andra studiens
resultat inte var signifikant. Det ansags ge vissa problem i studiernas 6verensstammelse. Det
fanns aven allvarliga begransningar i risk for bias inom selektion av populationen, behandling
av grupperna och en viss oklarhet runt rapportering. Viss osakerhet fanns ocksa kring
precision. Publikationsbias och dverforbarhet ansags inte ha nagra problem. Trots att
studiepopulationerna var sma var effektmatten samt jamforelsen av effektmatten relevanta.
Deltagarna fick under interventionsperioderna vara hemma och leva sin vanliga vardag. En av
studierna var aven gjord i Norden.
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Tabell 3. Beskrivning av studier

Forfattare, ar Studiedesign Studie-population Intervention LDL Ovrigt Studiekvalitet
Biong et al. (26) Randomiserad N =33, mén och Dagligen for 8MJ: Skillnad fran baslinje: 33 % bortfall Lag
2004 kontrollerad kvinnor, 23-54 r, I: 150 g 27 % hardost I = -0,04mmol/I

cross-over-studie | friska
K1: 529 smor + K1 = 0,27mmol/l
kalciumcaseinat P= 0,06
K2: 52g smor + K2 =0,06mmol/l
aggviteprotein
3 veckor med 1 veckas
mellanperiod
Hjerpsted et Randomiserad N =53, mén och Dagligen: Skillnad fran baslinje: | 8% bortfall (7,5 %) Medelhdg
al.(24) kontrollerad kvinnor, 22-69 ar, | I: 143 g 27 % hardost I=-0,07mmol/I
2011 cross-over-studie | friska, BMI <32, 5 K=0,15mmol/I
st anvande K: 47 g smor
blodtryckssankande P <0,0001
medicin 6 veckor med 14 dagars
inkorningsperiod
Nestel et al. (25) | Randomiserad N = 20, mén och Dagligen: Skillnad fran baslinje: 5 % bortfall Medelhég
2005 kontrollerad kvinnor, I: 120 g 33 % cheddar I =0,3mmol/l
cross-over-studie | medelalder 56, ost K= 0,5mmol/I
friska, LDL 3.6-6
mmol/Il K: 40g fett fran smor P =0,07

4 veckor med 2 veckors
mellanperiod

N = antal
| = intervention
K = kontroll
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Tabell 4. Evidensstyrka

Effektmatt: LDL-kolesterol
Antal studier: 2 st RCT, totalt 73 deltagare
Risk for bias: Allvarliga begrénsningar
Overensstammelse: Viss heterogenicitet
Overférbarhet: Ingen osékerhet
Precision: Vissa problem
Publikationsbias: Inga problem
Evidensstyrka: Lag (++)
Diskussion

Metoddiskussion

Val av inklusions- och exklusionskriterier

Syftet med den hér systematiska dversiktsartikeln var att undersdka hur ett hégt ostintag
paverkar LDL-kolesterol. Innan sokningen paborjades bestamdes inklusions- och
exklusionskriterier. Inklusions- och exklusionskriterierna &ndrades under sékprocessen.
Orsaken till andringarna var bland annat att det inte fanns studier dar deltagarna i genomsnitt
hade ett totalkolesterolvarde under 5 mmol/l, vilket klassas som ett normalt
totalkolesterolvarde (36). De nya inklusionskriterierna blev ett totalkolesterol i genomsnitt
under 6,2 mmol/l, vilket klassas som latt forhojt kolesterol (37, 38). Forfattarna ansag att 6,2
mmol/l var ett acceptabelt varde som gav utrymme for en eventuell forhéjning av
kolesterolvérdena vid ett hogt ostintag.

Ett annat inklusionskriterium som &ndrades var mangden ost som skulle intas under
interventionen. Enligt Riksmaten 2010-11 (7) hade svenskarna ett intag pa ca 25 g ost/dag
och da inkluderas inte ost i mat utan bara som palagg. Det hogsta intaget lag runt 100 g/dag.
Visserligen inkluderades produkter som farskost, smaltost och mesost (7). En annan kalla
visade ett totalt ostintag pa 38 g/dag (1). En mangd pa 100 g 28-procentig hardost ger ungefar
20 g mattat fett (11) vilket &r det hogsta rekommenderade intaget av méttat fett for en person
med energibehovet 2000 kcal. P& grund av ovanstaende faktorer ansag forfattarna att ett intag
pa minst 100 g fet ost per dag var en lamplig mangd att undersoka. Valet av fet hardost som
inklusionskriterium gjordes eftersom hardost ar den mest konsumerade osten i Sverige (1).
Det finns ett betydligt storre utbud av fet hardost (15, 16) och manga valjer fet ost framfor
mager. Manga anser att mager ost inte har lika bra smak och konsistens (17, 18). Fet ost har
ocksa ett storre innehall av mattat fett i jamforelse med magra varianter och mattat fett i stor
mangd anses paverka blodfetterna (2, 12). Far- och getost utesléts pa grund av stora
variationer i fetthalt och att de inte ar lika vanliga som hardost producerad av komjélk (15,
16).

Som légsta tid for interventionerna bestamdes tva veckor, eftersom det tar mellan tva till fyra
veckor innan kolesterolvérdena andras (39, 40, 41). Studiepopulationen skulle enligt
kriterierna bade innefatta vuxna man och kvinnor for att kunna generaliseras pa hela den
vuxna befolkningen. Forfattarna hittade inga studier gjorda pa barn. Ett genomsnittligt BMI
>30 som exklusionskriterium bestdmdes med anledning av att fetma klassas som en sjukdom
och overvikt som en riskfaktor (42). Till inklusionskriterierna hérde att inga 6vriga sjukdomar
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som paverkar blodfetterna fanns hos deltagarna. Forfattarna & medvetna om att i minst tva av
de tre studierna fanns det deltagare med BMI 6ver 30 kg/m?. Men hade artiklarna uteslutits
hade ingen versiktsartikel varit mojlig att géra. Genomsnittet p& BMI l&g under 30 kg/m? i
alla studierna.

Studier med andra mejeriprodukter dn ost i interventionsgruppen togs inte med for att undvika
forvaxlingsfaktorer. Enbart RCT-studier valdes ut eftersom dessa anses ha hogst trovardighet.
LDL-kolesterol anvandes som enda effektmatt. Anledningen var att LDL-kolesterol anses
vara det ”onda kolesterolet” och paskyndar utvecklingen av aderforfettning, en riskmarkor for
olika sjukdomar (5, 9, 10). Dessutom paverkas HDL-kolesterol av andra faktorer t.ex. fysisk
aktivitet (4).

Spraket pa studierna begréansades till svenska och engelska pa grund av forfattarnas
sprakkunskaper. Studier pa andra sprak kan ha missats pa grund av begransningen.
Inklusions- och exklusionskriterierna begrénsade i hog grad valet av artiklar och dven antalet
relevanta sokord.

Styrkor i dversiktartikeln

En styrka i dversiktartikeln &r att den &r systematiskt gjord. Sokningarna genomfordes bade pa
egen hand och med hjalp av en bibliotekarie for att sékerstélla att man fatt med alla relevanta
sOkord och varianter av sokord. Skillnaden mellan sokningar med MeSH-termer och fria
sokord var marginell och manga dubbletter framkom i de olika s6kningarna, vilket tyder pa att
forfattarna med stor sannolikhet hittade de artiklar som fanns i &mnet i databaserna Pubmed
och Scopus. En annan positiv aspekt ar att dversiktsartikeln ar gjord av tva oberoende
granskare. Forfattarna var 6verens angaende graderingarna av studierna, aven om studierna
tolkats enskilt, vilket gav en mindre risk for feltolkningar.

Begransningar i 6versiktartikeln

Sokningarna gjordes i endast tva databaser, Pubmed och Scopus. Eftersom forfattarna hade en
begransad tid for arbetet var sokningar i fler databaser inte mojlig. Studier kan mojligen ha
missats pa grund av begrasningen i antalet databaser. Sokorden begransades till olika
varianter av ”’Cheese” och ”"LDL” eftersom dessa gav mest relevanta artiklar. Ifall varianter av
sokorden inte fanns med i titeln eller abstraktet ansag forfattarna att studierna hade haft ett
annat fokus. En mojlighet finns att ndgon studie kan ha missats pa grund av de fa sokorden,
men samtidigt finns fa mojliga synonymer till orden Cheese” och ”LDL”.

Nér artiklarna granskades anvandes SBU:s ”Mall for kvalitetsgranskning av randomiserade
studier”. Brister géallande granskningen &r att forfattarna har liten erfarenhet av att granska
artiklar och kan ha bedomt studierna pa ett felaktigt satt. Mallarna hade endast tre
bedomninsnivaer: lag, medelhdg och hdg. Det var darfor svart att vardera vad som vagde
tyngst i studierna, vad som raknades till mindre allvarliga brister och att ge en réttvis
beddmning. Mallarna gav mycket utrymme for fria tolkningar vilket kan ha medfoért en allt for
snall eller en allt for strang bedémning. En sammanvégning av artiklarna gjordes enligt
GRADE (se Bilaga 1), vilket ar en fardig mall gjord av Goteborgs Universitet. Aven denna
mall gav utrymme for olika tolkningar.
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Diskussion av studierna

A comparison of the effects of cheese and butter on serum lipids, haemostatic variables
and homocysteine
Biong et al. (26)

Studien Biong et al. (26) utesléts av forfattarna pa grund av 1ag studiekvalité. Slutsatsen av
den systematiska oversiktsartikeln hade blivit den samma dven om Biong et al. (26) hade
inkluderats.

Svagheterna i studien &r att endast studenter pa universitetet, sambon till dessa och bekanta till
forskarna rekryterades. Det ger ett mycket sndvt urval. Studien hade inga klara
exklusionskriterier och en del av deltagarna hade medicinering aven under studien. En av
inklusionskriterierna var att deltagarna skulle vara tillforlitliga, men varken vad tillforlitliga
innebar eller hur det kontrollerades namndes. Antalet deltagare i studien var fa och dessutom
var bortfallet mycket hogt. Det var heller inte presenterat hur bortfallet var fordelat mellan
grupperna. Dock &r studien av cross-overdesign och da blir deltagarna sin egen kontroll. |
andra fall kan det ha betydelse om ett stGrre bortfall sker i den ena interventionsgruppen.

Mellanperioden mellan interventionerna var endast en vecka, vilket kan vara en for kort tid
for att paverka kolesterolvardet (39, 40, 41). Det kan leda till att kolesterolet inte hinner
normalisera sig innan nasta interventionsperiod paborijas. Varken deltagarna eller behandlarna
var blindade, men i en koststudie som undersoker effekterna av ett visst livsmedel &r det
omdjligt att blinda deltagarna. Det blir da viktigare att behandlarna och de som utvérderar
resultatet &r blindade, ndgot som inte var fallet i Biong et al. (26). En eventuell finansiering av
ett meijeriforetag vacker fragor om intressekonflikter. Alla ovan namnda faktorer sankte
kvalitén pa studien, vilket ifragasatter resultatets trovardighet.

Randomiseringen av deltagarna beskrivs inte i studien. Randomiseringsprocessen &r en viktig
del for att fa realistiska grupper genom slumpmassig uppdelning, for att undvika att resultatet
blir snedrivet. Ater igen var studien av cross-overdesign och hur randomiseringsprocessen har
gatt till kan vara av mindre betydelse. Att deltagarna fick fardigpackade maltider okar
majligen foljsamheten till kosten vilket ar en viktig aspekt for ett trovardigt resultat. Aven att
dubbla portioner av de fardigpackade maltiderna togs i sju dagar fran alla tre dieter och
skickades for analys minskar risken betydligt for felkallor angaende energiinnehall och
fordelning av makronutrienterna.

Cheese intake in large amounts lowers LDL-cholesterol concentrations compared with
butter intake of equal fat content
Hjerpstedet al. (24)

Resultatet av studien Hjerpsted et al. (24) visade pa att ost sanker LDL-kolesterol i jamforelse
med smor vid lika andelar mattat fett. Ost 6kade inte LDL-kolesterol i jamforelse med en
vanlig kost.

Liksom i foregaende studie av Biong et al (26) var varken deltagarna eller behandlarna
blindade, nackdelarna har tidigare diskuterats. Randomiseringsmetoden &r ocksa oklar, men
aven den har studien ar av cross-overdesign. Fragan om randomiseringens betydelse har redan
namnts, likasa om fordelningen av bortfallet mellan grupperna.
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En stor nackdel i studien &r att de olika dieterna haft olika fordelning av makronutrienter.
Under smorperioden at deltagarna tre procentenheter mer kolhydrater och i denna period var
fettintaget ocksa i genomsnitt tio gram hogre per dag. Under ostperioden at deltagarna sex
procentenheter mer protein dn under smaérperioden. Intaget av kolhydrater eller framst intaget
av fibrer kan sanka LDL-kolesterol (4), men en skillnad pa tre procentenheter anser
forfattarna inte vara en tillracklig mangd for att paverka resultatet. Det framgar heller inte
vilken slags kolhydrater deltagarna at. Skillnader i fettintag kan definitivt paverka resultatet
mellan grupperna. Sarskilt med tanke pa att mattat fett kan 6ka LDL-kolesterol och omattat
fett kan sénka det (4). Skillnaderna i fettintag mellan grupperna diskuteras utférligare senare i
diskussionen. Ifall skillnader i proteinintag paverkar resultatet &r svart att saga da det inte
framgar vilken kalla proteinet kommer fran.

Styrkor i studien var att interventionerna pagick under sex veckor var till skillnad fran Biong
et al. (26) dar interventionerna bara varade tre veckor. Kolesterolvérdet kan paverkas efter tva
veckor men en maximal effekt hade majligen inte uppnatts (39,40, 41). Tre veckor kan ha
varit en for kort tid for basta resultat. | Hjerpsted et al. (24) skedde rekryteringen genom
annonsering i tidningen vilket latt leder till att mer halsomedvetna manniskor soker till studien
och kan ge ett snedvridet resultat. | jamforelse med Biong et al. (26) hade Hjerpsted et al. (24)
en dubbelt sa lang mellanperiod, tva veckor. Under en tvaveckors period har kolesterolvardet
en mojlighet att aterga till sitt ursprungliga varde (39, 40, 41). | bade studierna skulle
deltagarna behalla sin fysiska aktivitet genom interventionsperioderna. Detta &r positivt
eftersom en forandrad fysisk aktivitet kan ha en effekt pa blodfetterna. Dock &r effekten av
fysisk aktivitet pa LDL-kolesterol véldigt liten (4).

En annan positiv aspekt ar att inga 6vriga mjolkprodukter férutom en begransad mangd
lattmjolk fick konsumeras under interventionen och att deltagarna da var tvungna att
konsumera samma mangd genom bade ost- och smdrinterventionen. Det ar en fordel eftersom
mjolk ar en bra kalla till kalcium och kan paverka slutresultatet. Sambandet mellan kalcium
och LDL-kolesterol har forklarats i bakgrunden och diskuteras &ven senare. Till skillnad mot
Biong et al. (26) dar foljsamheten mattes genom observation av middagarna som studenterna
at pa skolan och matdagbdcker, kontrollerades foljsamheten hér bara med kostregistrering.
Deltagarna registrerade tre dagar per period. Det ger en bred éverblick 6ver dagen men a
andra sidan kan deltagarnas uppskattningsférmaga av mangder vara bristande. Dessutom
skedde registreringen endast i slutet av varje period. Under perioderna kan deltagarna ha haft
en stor variation i val av livsmedel eftersom resterande kost var sjalvvald. Resultat av
interventionerna kan ha blivit skev da de var sex veckor langa och bara tre dagar
kostregistrerades. Deltagarna fick vagledning av dietist samt 6vrig uppfoljning géllande t.ex.
vikt och fysisk aktivitet. Det sékerstaller foljsamheten béattre, men kontrollen av féljsamheten
kunde ha forbéttrat studiekvalitén.

Dairy fat in cheese raises LDL cholesterol less than that in butter in mildly
hypercholesterolaemic subjects
Nestel et al. (25)

| den tredje studien Nestel et al.(25) sags ingen signifikant skillnad i LDL-kolesterol mellan
ost- och smorperioden. Daremot blev skillnaden signifikant da 13 personers resultat
separerades fran gruppen pa grund av ett hogre LDL-kolesterol. Efter separationen aterstod
endast sex personer och det ar en mycket liten grupp att dra slutsatser om.
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Svagheter med studien var att den var liten och hur deltagarna rekryterades var oklart. Om
urvalet blir snévt speglar inte det den verkliga populationen och resultatet blir inte relevant for
befolkningen. Pa liknande sétt som i forra studien Hjerpsted et al. (24) anvandes ett tredagars
matfrekvensfrageformulér i slutet av varje period. Nackdelen angaende
uppskattningsformagan av mangder har tidigare diskuterats. En skillnad var att deltagarna fick
vélja 6vriga livsmedel fran olika livsmedelsgrupper. Det kan gora kosten mer likartad Gver
perioderna. | Nestel et al (25) liksom i Biong et al. (26) var det oklart om tidpunkter for analys
var bestdmda i forvag. Risken for rapporteringsbias minskar med forbestdmda tidpunkter for
analys.

Fordelar med studien var langden av interventionerna och mellanperioden. Fordelar angaende
periodernas langd har diskuterats tidigare.

Resultatdiskussion

Enligt resultatet i de tva studierna fanns inga signifikanta resultat att ost hojde LDL-kolesterol
i jamforelse med inkorningsperioderna. Studierna skiljde sig en aning men slutsatserna var
anda samstammiga. | bada studierna sags en signifikant hojning av totalkolesterol och LDL-
kolesterol efter smorperioderna i jamforelse med inkérningsperioderna. | Nestel et al. (25) har
bade ost- och smorgruppen fatt lika delar total- och méttat fett. Daremot i Hjerpsted et al.(24)
fanns en skillnad mellan grupperna i intag av totalfett, dar smérgruppen hade ett tio gram
hogre intag per dag. Intaget av méttat fett daremot skiljde sig endast med tva gram. Det hogre
fettintaget kan ha haft en inverkan pa det hojda kolesterolet i smorgruppen, dock ser vi samma
skillnad i kolesterol i Nestel et al. (25) dér grupperna at lika stor mangd fett. VVarfor smoret
hojde kolesterolnivaerna mer &n ost ar oklart.

| alla studier skulle deltagarna behalla vikten. | Biong et al. (26) tappade tva personer
signifikant i vikt men raknades da inte med i resultatet. Att vara viktstabil ar avgorande
eftersom en viktnedgang kan resultera i lagre LDL-kolesterol, &ven om effekterna ar ganska
sma (3). I Nestel et al. (25) skiljde sig vikten i genomsnitt 0,5 kg mellan perioderna men
forfattarna anser att skillnaden &r for liten for at ha nagon effekt pa resultatet.

En daglig konsumtion av 120-150 g ost &r ett hogt intag. | flera av studierna har deltagare
hoppat av pga. det stora ostintaget. Enligt statistiken i Riksmaten 2010-11 (7) var 100 g ost
det hogsta intaget per dag och fa personer kommer troligtvis upp i annu stérre mangder
dagligen. Har inte en sa stor méangd ost en stérre paverkan pa LDL-kolesterol bor inte en
normalkonsumtion heller ha det.

Det finns spekulationer angaende kalciumintagets paverkan pa LDL-kolesterol (20, 21) och
att skillnaden mellan ostens och smorets paverkan pa kolesterol skulle bero pa skillnaden i
innehall av kalcium (24). | bakgrunden till den har systematiska Oversiktsartikeln har
mekanismen bakom kalciumets paverkan pa kolesterolet tidigare namnts. | Hjerpsted et al.
(24) mattes den fekala utsondringen av fett efter bada interventionerna, men ingen skillnad
mellan perioderna sags. | Biong et al. (26) fanns det forutom ostperioden tva olika
smorperioder med olika kalciuminnehall, men éven har verkade kalcium inte ha en positiv
effekt. Tvartom hade deltagarna efter den kalciumberikade smorperioden ett aningen hogre
LDL-kolesterol. Inga slutsatser angaende kalciumets paverkan kan dras utifran de har tva
artiklarna eftersom skillnaden i LDL-kolesterol var alldeles for liten. I inledningen Biong et
al. (26) diskuteras aven att ost ar en fermenterad produkt och ifall den fermenterade produkten
i sig kan paverka kolesterolvardet.
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Intressant hade varit att undersodka studiedeltagarnas ostintag innan de rekryterades till
studien, och se hur stor 6kningen var. Likasa att jamfora LDL-kolesterol under det normala
intaget med vardet efter interventionsperioden. Dock har ingen av studierna undersokt eller
presenterat det i artiklarna.

Onskvart vore ocksa att studier skulle goras med helt friska individer med ett helt lika intag av
mattat fett, omattat fett, protein, kolhydrater och fibrer. Forfattarna forstar svarigheterna med
detta. En annan tanke &r att studera kvoten mellan LDL- och HDL-kolesterol under dessa
optimala forhallanden, eftersom det skulle ge en @nnu battre helhetsbild. Speciellt nar
slutsatsen i Biong et al. (26) var att vid lika stort innehall av fett kan ost vara mindre
kolesterolhdjande an smor. Aven om det inte fanns en signifikant skillnad mellan grupperna i
LDL-kolesterol var skillnaden i total-kolesterol signifikant mellan dieterna.

Evidensgradering

Risk for bias

Studierna bedémdes ha en sammanvéagd medelhdg risk for bias. Orsakerna har diskuterats i
resultatdiskussionen. Faktorer som blindning, randomiseringsmetod och statistisk hantering
av bortfall har namnts. Aven avsaknaden av studieprotokoll i en av studierna. Om ett
studieprotokoll har publicerats framkommer det om &ndringar gjort under studiens gang.
Publicering av ett studieprotokoll ar oklart i Nestel et al. (25). Studierna var sma och metoden
for urvalet var inte ultimata. Det gor det svart att dra slutsatser om hela befolkningen da det
kan fanga personer som ar mer halsoinriktade.

Overensstammelse mellan studierna

Forfattarna ansag att éverensstimmelsen mellan studierna hade vissa problem. Studierna
visade pa samma resultat men Hjerpsted et al. (24) visade pa en signifikant skillnad medan
Nestel et al. (25) inte visade nagon signifikant skillnad pa hela gruppen. Dock var resultatet
inte 1angt ifran signifikant (p=0,07) och blev signifikant nar en del av gruppen uteslots.
Storleken pa grupperna i studierna varierade en aning, men det ansags inte vara tillrackligt
stor skillnad for att nedgradera sammanvégningen. Daremot var ostintaget, intaget av méttat
fett, crossover-designen och langden pa interventionerna snarlika.

Overforbarhet, precision och publikationsbias

Ingen osdkerhet bedomdes for 6verforbarheten till den svenska befolkningen. Studierna &r
gjorda i Danmark och Australien pa bade kvinnor och mén. En fordel med att en av studierna
ar gjord i Norden gor att det &r mer dverforbart till den svenska populationen. Landerna i
Norden har ett likartat genomsnittligt intag av ost (1, 43, 44) och har en snarlik baskost.

Vissa problem sags i precision da studierna ar sma. Sma studier har svarare att visa statistiskt
signifikanta resultat och det finns en storre risk for typ tva fel. Det &r svart att fa statistisk
styrka av sma studier eftersom det kravs en stor effekt for att resultatet ska bli signifikant.
Bada studierna inkluderade i dversiktsartikeln har olika forskningsgrupper, vilket minskar
risken for eventuella intressekonflikter och publikationsbias.
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Ost ur halsosynpunkt

Rekommendationerna fran NNR 2012 (2), WHO (12) och Livsmedelsverket (45) som sager
att intaget av mattat fett ska vara hogst tio energiprocent bér foljas. Resultaten av de
granskade studierna (24, 25) visade pa att ost kan ha en mindre paverkan pa LDL-kolesterol
an smor och skulle kunna vara battre ur halsosynpunkt. Trots att ost &r en bra kalla for
kalcium och andra vitaminer och mineraler, anser forfattarna att fet ost inte behdver vara en
for stor del av vardagskosten. Som tidigare namnts innehaller ost stora mangder energi och
det kan 6ka risken for 6vervikt och fetma (12, 46). Overvikt och fetma 6kar risken for andra
sjukdomar som hjart- och kérlsjukdomar, cancer och diabetes (46). Mager ost kan vara ett bra
alternativ med mindre mangd energi. Men fragan &r ifall folk skulle vélja den magra osten
framfor den feta som anses ha en béattre smak och konsistens (17, 18).

Det finns for dvrigt manga andra bra kallor till kalcium. Exempel pa kallor ar mjolk,
mjolkprodukter, fisk och fiskprodukter men dven andra livsmedel som baljvaxter, nétter, fron
och grona gronsaker har ett varierande innehall av kalcium (2). Daremot kan ost vara en bra
energikalla for en underviktig person som har svart att ga upp i vikt, men det finns béttre
alternativ med gynnsammare fettkvaliteé.

Ost och hallbar utveckling

Ost har en relativt stor paverkan pa miljon pa grund av kornas utslapp av metangas (47).
Metangas har en negativ effekt pa klimatet. Vilket foder korna far och hur transporter gar till
ar av betydande grad. Ekologiska livsmedel kan bidra till en mer giftfri miljo genom att fodret
ar mindre besprutat, men det har annars ingen gynnsam effekt pa klimatet. Stora mangder
mjolk gar ocksa at for att producera ost. Hela 10 kg mjolk ger endast 1 kg ost (47).

Korna bidrar genom sitt betande daremot med att skapa 6ppna landskap och biologisk
mangfald. Att kott r negativt ur miljosynpunkt ar idag kant och att kétt fran nét och lamm
ger en hog klimatpaverkan, medan griskott i jamforelse ger en betydligt lagre paverkan. Ost
har en storre miljopaverkan an griskott framst genom att en hogre ostproduktion medfor ett
okat kobestand. Majoriteten av det svenska notkottet kommer ifran komjolksraser och ar en
biprodukt fran var produktion av mejeriprodukter (47).

Enligt forfattarna bor inte ostkonsumtionen 6kas trots att de granskade studierna inte visade
nagon hojning i LDL-kolesterol. Oberoende av ostens fetthalt & miljépaverkan lika stor.
Faktorer som hur ofta och i vilka mangder ett livsmedel konsumeras spelar stor roll. Likasa
hur stor miljépaverkan den évriga kosten har. Ersatts osten mot skinka som palagg kommer
det inte bli ett mer hallbart val. Ost kan istallet med fordel varieras med vegetariska palagg
som gronsaker, hummus, tartex eller jordnétssmor.

Slutsats

Enligt de granskade studierna i den har 6versiktartikeln ger ett hogt intag av fet hardost en
mindre paverkan pa LDL-kolesterol &n smor, men evidensstyrkan for detta ar lag (++). For att
hoja evidensen behdvs storre och langre studier. De befintliga rekommendationerna att vélja
nyckelhalsmarkt ost (14) ar en bra riktlinje for personer med Gvervikt eller fetma speciellt
med tanke pa ostens hoga energiinnehall (46, 12). Daremot for normalviktiga eller
underviktiga har valet av ost pa grund av energiinnehall mindre betydelse. Med tanke pa
hallbar utveckling ar ost i strre mangder inte lampligt pa grund av en storre belastning for
miljon (47).

23



Trots att resultaten inte visade nagon signifikant hojning av LDL-kolesterol efter ostperioden
jamfort med inkdrningsperioden, kan forfattarna till den hér systematiska éversiktsartikeln
inte uttala sig om att ost inte skulle hdja LDL-kolesterol eftersom detta inte har undersokts.
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Bilagor

Bilaga 1

Underlag for sammanvagd bedémning enligt GRADE

RCT utgar fran ++++, observationsstudier utgar fran ++. Sank darefter graderingen
utifran risk for bias, 6verensstammelse, 6verforbarhet, oprecisa data, och risk for
publikationsbias. FOr observationsstudier (men ej for RCT som redan bdrjar med
++++) kan hojning ske pgaeffektstorlek, dos-respons och confounders enligt
nedan.Las SBUs Handbok, Kap 10, fér vagledning.

Sjukdom/tillstand:
Intervention/atgard:
Effektmatt:
Ingéende studier: RCT[ ] (++++) Observationsstudier [_] (++) +4
alt.
Antal studier: Antal pt: +2
Sankning av antal + pga féljande aspekter (RCT,
Observationsstudier)
A. Risk for bias (Selektionsbias, behandlingsbias, beddémningsbias,
bortfallsbias, rapporteringsbias, intressekonfliktbias)
[ ] Inga begransningar
[]o
[] Vissa begransningar (men inte nog fér nedgradering®)
(]2
[] Allvarliga begransningar (minska ett steg)
[] Mycket allvarliga begransningar (minska tva steg) L)1
Kommentera begransningar eller grundvalen fér nedgradering: []-2

1se punkten pa slutet "Racker summan av smarre brister under flera punkter till en nedgradering med
ett helt steg?”
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B. Overensstammelse mellan studierna(Estimat av relativa effekten lika
storlek och riktning mellan studierna? Overlappande konfidensintervall?)

[ ] Inga problem []o
[] Viss heterogenicitet (men inte nog fér nedgradering®) (]2
[] Bekymmersam heterogenicitet (minska ett steg) []-1
Kommentera brist pa dverensstammelse eller grundvalen for nedgradering:
C. Overforbarhet(effektmattets relevans, relevans av jamférelsemetod,
sjukvardsmiljo, adekvat uppféljningstid)
[ ] Ingen osékerhet

[]o
[] Viss osékerhet (men inte nog fér nedgradering?)

(]2
[ |Os&kerhet (minska ett steg)

[]1
[ ] Pataglig osakerhet (minska tva steg)
Kommentera viss osékerhet eller grundvalen fér nedgradering: L1-2
D. Precision(Fa handelser/dodsfall, vida konfidensintervall som infattar
mojlig ogynnsam effekt)
[linga problem []o
[IVissa problem med precision (men inte nog for nedgradering®) ]2
[ 1Oprecisa data(minska ett steg) []-1
Kommentera viss osékerhet eller grundvalen for nedgradering:
E. Publikationsbias(Fa och sma studier fran samma forskargrupp eller
foretag som alla visar samma sak)
[ ] Inga problem []o
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[] Vissa problem (men inte nog for nedgradering®) (]2
[] Klar risk for publikationsbias (minska ett steg) []1
Kommentera grundvalen for nedgradering

Hojning av antal + pga féljande aspekter (enbart

Observationsstudier)

F. Effektstorlek Vid stor effekt eller mycket stor effekt kan man
uppgradera evidensstyrkan
] Ej relevant [Jo
] Stor effekt (RR<0,5 eller >2)(6ka ett steg) [1+1
] Mycket stor effekt (RR<0,2 eller >5)(6ka tva steg) [1+2
Kommentera grundvalen for uppgradering
G. Dos-responssambandVid dos-responssamband mellan exponering
och utfall kan man uppgradera evidensstyrkan
] Ej relevant []o
] Dos-responssamband uppvisat [1+1
Kommentera grundvalen fér uppgradering
H. Hantering av counfoundersOm man hanterat confounders mycket bra
i studien sa att den verkliga effekten inte underskattats pgaconfounders
kan man uppgradera evidensstyrkan
[] Ej relevant o
[] Confounders val hanterade [ +1
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Kommentera grundvalen for uppgradering

Racker summan av smarre brister under flera punkter till en nedgradering
med ett helt steg? (berékna antal ? i ovanstaende fragor)

[] Ja
[] Nej

[]1
[]o

Evidensstyrka for detta effektmatt

O HOg (++++)

] Mattlig (+++)

[] Lag (++)

L] Mycket lag (+)(= saknas vetenskapligt underlag)
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