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Nutritionsbehandling géillande maltidsfrekvens vid typ 2-diabetes
mellitus hos vuxna

Bakgrund

Idag lever fler 4n 463 miljoner med diabetes dér ca 90% utgors av typ 2-diabetes mellitus.
Dalig metabol kontroll, hogt HbAlc dver tid, dr en riskfaktor for mikro- och makrovaskulira
komplikationer hos personer med diabetes. Kostrdd om regelbunden méltidsordning sédgs
bidra till en god metabol kontroll men ddremot saknas vetenskaplig evidens om
maltidsfrekvens har ndgon betydelse i diabetesbehandlingen.

Vetenskapliga underlaget

Fem RCT-studier identifierades via litteratursokningar i PubMed och Scopus per 2020-02-03.
Fyra av fem studier anviande en cross-over studiedesign och antal studiedeltagare var mellan
6-16 vuxna med typ 2-diabetes forutom en studie som hade 54 deltagare. Alla
kostinterventioner bestod av en dndring i maltidsfrekvens (exempelvis 3 vs. 6 maltider per
dag) och uppfoljningstiden varierade mellan 26 timmar upp till 12 veckor. Papakonstantinou
et al. visade att ett 6kat antal maltider ledde till en minskning 1 HbA1lc med -0,37% jimfort
med kontroll. Kahleova et al. visade motsatt effekt - en 6kning pé fasteplasmaglukos med
+0,31 mmol/l. Resterande studier kunde inte visa ndgon effekt pa varken HbAlc eller
fasteplasmaglukos.

Evidensstyrka

Det finns begransad vetenskaplig evidens (++) att méaltidsfrekvens paverkar HbAlc eller
fasteplasmaglukos hos vuxna med typ 2-diabetes. Da effekten pa HbAlc och
fasteplasmaglukos sdger emot varandra bedoms den slutgiltiga evidensstyrkan till att vara ej
tillracklig for att &ndra befintliga kostrekommendationer.

Behandlingsmal

Overgripande mal i diabetesbehandlingen kvarstir om att forhindra kort- och langsiktiga
komplikationer genom att striva efter en sa god metabol kontroll som mgjligt. Specifika mal
om kostrekommendationer beskrivs i nationella riktlinjedokument (dok i ref).

Kostrekommendation och praktiska rad

Inga nya rekommendationer och rad utdver befintliga kliniska riktlinjer och védgledningar.
Dock ér de rekommendationer som finns idag géllande maltidsfrekvens kopplat till
foljsamhet om energirestriktion och viktnedgang fortfarande en viktig del av behandlingen
vid typ 2-diabetes mellitus.
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