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Kostfiber –
En proxy för fullkorn i diabetesforskningen
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Identifierade studier:

Två kohortstudier, totalt 8 300 vuxna, med typ 1 diabetes (Schoenaker et al. 2012) 
och typ 2 diabetes (Burger et al. 2012), båda med ett flertal europeiska länder 
representerade och en uppföljningstid på i genomsnitt i 8,8 år.

42 randomiserade kontrollerade studier (RCT) varav 30 studier på typ 2 diabetes, 
2 studier på typ 1 diabetes och resterande studier på pre/typ 2 diabetes.



Total dödlighet

Det var 35 % reduktion i dödlighet av alla orsaker associerat med ett 
intag på 35 g fiber per dag jämfört med 19 g per dag (95 % 
konfidensintervall: 10–48 %) och ett tydligt dosresponssamband

Reynolds AN, et al (2020) Dietary fibre and whole grains in diabetes management: Systematic review and meta-analyses. PLoS Med 17(3): e1003053. 



Hjärt- och kärldödlighet

Det var ingen signifikant riskminskning i hjärt- och kärl dödlighet (RR 0,61, 95 % KI 0,26–
1,42)

Reynolds et al. (2020) Dietary fibre and whole grains in diabetes management: Systematic review and meta-analyses. PLoS Med 17(3): e1003053. 



Resultat från RCT 
(metaanalyser) –
glykemisk kontroll 

och kardiovaskulära 
riskfaktorer (oavsett 

mängd fiber eller 
fibertyp)

Reynolds et al (2020) Dietary fibre and whole grains in diabetes management: Systematic review and meta-analyses. PLoS Med 17(3): 
e1003053. 

Metabola effekter av kostfiber vid diabetes och prediabetes



HbA1c

Dosresponskurvor för ökande fiberintag och HbA1c (data från 16 studier, totalt 758 
deltagare). 95 % CI visas som streckade linjer.

Reynolds et al. (2020) Dietary fibre and whole grains in diabetes management: Systematic review and meta-analyses. PLoS Med 17(3): e1003053. 



Implikationer för diabetesbehandlingen

• Fiberintaget i kohortstudierna baseras på fullkorn, baljväxter, grönsaker och 
frukt.

• Även om det saknas data för enbart fullkorn vid diabetes, talar dessa data för 
att fullkorn är en viktig del av kosten för personer med diabetes, precis som för
befolkningen i övrigt.

• De entydiga resultaten i studierna tillsammans med dosresponssambanden 
tyder på ett verkligt orsakssamband mellan kostfiber och för tidig död

• Analyser visade att slutsatserna är giltiga oavsett diabetestyp (typ 1, typ 2 eller 
prediabetes), och oavsett behandling

Källa: Reynolds AN, Akerman AP, Mann J (2020) Dietary fibre and whole grains in diabetes 
management: Systematic review and meta-analyses. PLoS Med 17(3): e1003053. 



Carbohydrate 
recommendations

 People with T1DM, T2DM, or prediabetes 
should be encouraged to consume foods 
naturally high in dietary fibre. 

 Dietary fibre intake should be at least 35 
grams per day. 

 Minimally processed whole grains, 
vegetables, legumes, and whole fruits 
should be recommended as sources of 
dietary fibre. 

Kommande kostrekommendationer vid diabetes presenterade vid 
den årliga diabeteskonferensen i september.



Det finns inte stöd från kohortstudier eller kontrollerade prövningar att relativt högt 
intag av kolhydratrika livsmedel är associerat med försämring av glykemisk kontroll. 

Inte heller att lågkolhydratdieter (<40E% kolhydrater) ger fördelar jämfört med 
konventionella koster (40-60E% kolhydrater) på lång sikt.
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HbA1c i förhållande till kolhydratintag



Postprandiell blodglukoskontroll och fullkorn

Exempel på faktorer i fullkorn som kan bidra till ett minskat glykemiskt 
index/långsammare nedbrytning av stärkelsen, bl.a. via minskad åtkomst av 
enzymer :

• Protein

• Lösliga fiber

• Ökad partikelstorlek

• Intakt botanisk struktur



Elbalshy et al. Gelatinisation and milling whole-wheat increases postprandial blood glucose: randomised crossover study of adults with 
type 2 diabetes. Diabetologia 64, 1385–1388 (2021).

Minskad utmalningsgrad och upphettning bidrar till lägre postprandiellt
blodglukos

Oupphettad

Oupphettad



Sammantaget ca 32 gram fibrer -
Rekommenderat intag 25-35 gram per dag
Sammantaget ca 135 gram kolhydrater

Boosta patienterna med 
konkreta produktexempel 
och recept!

135 g 
kolhydrater,

35 g kostfiber



Människor med diabetes som ökar sitt intag av 
kostfiber från 20 till 35 gram/dag

Källa: Reynolds et al (2020) Dietary fibre and whole grains in diabetes management: Systematic review and meta-analyses. PLoS Med 17(3): e1003053.
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