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Bakgrund

Energirestriktion dr associerat med viktnedgang och sankta nivder av fasteglukos och
IGF-1, insulin och leptin. Malsattningen med detta arbete var att undersoka om
intermittent energirestriktion (5:2 dieten) ger mer gynnsamma effekter an det som
ses vid sedvanlig “jamn” energirestriktion, vid en isokalorisk jamforelse.

Vetenskapliga underlaget

En systematisk litteratursokning genomfordes. Tre randomiserade kontrollerade
studier, som undersokt den aktuella fragestallningen, identifierades. Studierna hade
hog eller medelhog kvalitet. I studierna ingick 24-119 kvinnor, alla med BMI 20-45
kg/m?2. Studierna var 1 -6 manader langa. Effektmatten som rapporteras &r vikt,
fasteblodglukos och plasmanivaerna av tillvaxthormonet IGF-1, insulin och leptin.
Vikt, fasteglukos, tillvaxthormonet IGF-1 sjonk med bada metoderna. Det var ingen
signifikant skillnad mellan grupperna. Insulin och leptin var oférandrade.

Evidensstyrka

Evidensstyrkan for IGF-1 bedomdes vara lag (++), da baslinjevardena var patagligt
olika i intervention- och kontrollgrupp. De andra effektméatten bedémdes ha
medelhog(+++) evidensstyrka. Det finns inget stod for att 5:2 dieten pa kvinnor
skulle ha nagon storre effekt pa, IGF-1, fasteglukos och vikt jamfort med daglig
kalorirestriktion.

Behandlingsmal

Normaliserad vikt vid 6vervikt/fetma &r ett priméart behandlingsmal, och prevention
av forhojt fasteglukosvarde utgor ett viktigt sekundart behandlingsmal f6r kvinnor.
Daremot finns det for narvarande inga mal for kvinnor angaende nivaerna av IGF-1,
insulin eller leptin.

Kostrekommendation

Energirestriktion med 5:2 dieten for kvinnor tycks ha jamforbara effekter med
sedvanlig jamn energirestriktion alla veckans dagar, och tycks darfor kunna vara en
tankbar metod.

Praktiska rad

En metod som fungerar for en person, kanske inte fungerar for andra. Radet ar att
energirestriktion kan och bor utformas individuellt. Fokus bor vara pa personens
egna onskemal och vilken metod som bedoms ge basta langsiktiga forutsattningarna.
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