Dags dt do
borjar vag

ktomn
od mata!

Stort midjematt oberoende riskfaktor

Den &r dessutom en glgerad
sjukdom [2]. Obesa psoner be
mots dessvae awen fodomsfullt [3].
Varfor satter vi i sjukvaten inte dia
gnosenétma E 667q), helt enklt dar
for at man saknar vag bamattstok i
undestkningsummen ob for at sjuk
domsbereppet anm inte vunnit g@hor
Att doktom sjélv vagr o mater sin
paient skagar en fétroendefylld ela
tion och gor det mojligt # omgéende
motivera pdienten & borja ga ner i vikt
eller forhinda utwedling av 6vervikt
och fetma. Med »BMlI-sarror» — ett
nytt tidsbespaande hjalpmedel — klas
sas ptenten enklt som nomalviktig
(kroppsmasseinde BMI 18,5-24,9),

Fetman ar en kmisk sjukdom [1].

vara en sjalvklathet i de &ll dar 6\er-
viktens foljdsjukdomar eakd varden.
Vad som gnomgéaende saknagike
staus inom vaden ar midjemattet.
Bukomfang méts med fianten i staen
de od efter utandningmitt emellan

revbensbagn ot hoftbenskammen.

Mer &n 102 cm hos méaniomer an 88
cm hos kvinnor utgér enskfaktor for
hjarn—kaidsjukdom ot diebetes typ 2
[1]. Bukfetma &r dessutom en oben
de tiskfaktor [7]. Rislen ar saledes for
hojd aven hos nanalviktiga, nagt som
kan sk@a motvation dt inte di dver-
viktig.

Hur ofta stélls dignosen obesitas,

och hur ofta vags geentena i pimar-
varden? En enkatundsikning vid

overwviktig (BMI 25,0-29,9) eller obes samtlicn 41 vadcentaler i Ostegot
(BMI = 30,0). Md tveksamhet tar man land genomfodes, med utdg ur dda-

minirdknaen i buuk, odh vikten i kg di
videras med langden i meter i &ahat.

Vag i alla undersdkningsrum:
Vid vadcentelen i Kisa i sodx Os

dan en standdisead vagning & be
folkningen 6\er 20 as alder91 pocent

deltag [4-6]. Vagar finns sedan dess i

samtlica undesdkningsum. Detta har
skapa ett ndurligt forhallningssatt till
vagning med vaen latt tillganglig Ti-

journalens dignoskegister for alla p8-
enter med dignosen obesitas. R
tat antal obesa beréknades eftertiSta
tiska centalbyrans déa fran »Under

»Slipsen for
bukfeta» gorsi
brons eller ek av
artikelforfattaren
Melcher Falkenberg.

underappotterar den koniska sjukde
men obesitas &n nar vi ar val meckt-
na om lopplingen till digbetes typ 2.

| enkéten stélldes en fragill chefs
Overldakama pa Ostegotlands 41 var
centaler om distiktslékana sjaha vé
ger, mater ob réknar ut BMI. 54 pocent
svarade ja, de 6wga angyv at de hawi-
sade till annan peonal pa véatcente-
len eller dess oratorium for vagning
Det fanns specialvag foxaemt dwer-
viktiga vid 39 pocent & vadcentaler
na ot kvalitetssaking av alla vagma
pa 34 pocent & vardcentalema.

Lat vikt och midjematt

vaga tyngre, doktorn!

Lat oss borja vagod ge vikten ot
midjemattet den stas de bor ha om vi
skall kunna forhindx fetmaomben #
exploder [8]. TillgAngen pa& vagr mas
te okas, specialvag foxeemt 6\ervik-
tiga skall fnnas tillganglig och vagar
na maste kalitetssakas. Det ar a

sokning a levnadsforhallanden» for stoista vikt dt dokton visar sitt intes
tergotland @nomfodes for ett par ar se 1988, \arvid 9 procent & kvinnor oh 6 se!

procent & man befnns ara obesa.

Obesitas under apporteras

Befolkningen i Osteg6tland 1997/
1998 \ar 414 360 imdnae, varav
207919\ar kvinnor Det fovantade an

digare var 6\ervikt och fetma ett nastan talet obesa ar 18712 kvinnor ob
tabubelagt amne e talaom —mtar pa 12386 man, totalt 31 098. Endast 949, Bjsrntorp P. Obesity. Lancet 1997; 350:

tienten oftast sjalv initiavet bade till

samtal om detta samt till vagning
Slutantekningar fran vadtillfallen

pa sjukhus for obesa fpenter innehal

(3 procent) hade emellid fatt diagno-
sen obesitas. Man kan f@mnta sig #
personer med obesitas ar hagisu
menter & sjukvad, varfor sifran ar an

ler ytterst sallan dignosen obesitas Emarkningsvat lag

66, tots dt paienten vadas eller ope
rerats for dess foljdsjukdomabDet bor
de Wi regel at paientens vikt noteas
forst i sammargitningen a laboratorie-
data i slutantekningen. Detta bate
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Som eempel pa dignos med stéar
koppling till fetma studexdes dibetes
typ 2. Md vardcentalen i Kisa behand
las 99 pocent & paientena med dia
betes typ 2 fran uppgaingsomradet.

30 plocent & dessa ar obesa. 1997/6

1998 fck 12 132 pesoner med dizetes
typ 2 sin vad vid lanets samtlig vad-

centaler Av dessa bafe 30 pocent,
dvs 3 640, oksa ha haft dignosen obe
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