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Nyhedsbrev November 2019

Evaluering af kommunale behandlingsresultater af overvaegt/svaer overvaegt hos
barn og unge.

Igennem nogen tid er vi blevet kontaktet af
primeert sundhedsplejersker der gnsker at evaluere
deres behandlingsresultater i de kommunale
klinikker. Det er ingen nem opgave og vores
indtryk er at den enkelte sundhedsplejerske ofte

star med en vanskelig, hvis ikke uoverskuelig
opgave. Derfor handler dette nyhedsbrev om
hvordan man bar forsta og evaluere BMI hos piger og drenge gennem vaekst og
udvikling.

Forstdelsen, og ikke mindst beregningen af, undervaegt, normalvaegt, overvaegt og
svaer overvaegt er en vanskelig opgave hos bgrn og unge. Hos voksne er man
internationalt blevet enige om nogle enkle graenser, hvor BMI 18,5 er graensen til
undervaegt, 25 er greensen til overvaegt og 30 er greensen til svaer overvaegt.

Bern og unge gennemgar vaekst og udvikling som forlgber forskelligt mellem piger
og drenge. Der er ikke international enighed om hvordan man definerer disse
graenser, hvilket yderligere kompliceres af, at der er lavet mange forskellige
populationsundersggelser (befolkningsundersagelser) pa forskellige historiske
tidspunkter. Derfor er det svaert at vide; skal man anvende et referencegrundlag
taet pa sin egen etnicitet? Eller skal man bruge internationale standarder? Skal
man bruge en ny befolkningsundersggelse eller skal man bruge en gammel hvor
overvaegten ikke har vaeret lige sa udviklet i befolkningen som nu. Uanset hvilket
referencegrundlag man bruger, er der enighed om at bruge BMI SDS (Standard
Deviation Score) som er en kompliceret matematisk beregning, men som giver
anvendelige graenser for overvaegt og svaer overvaegt hos drenge og piger. Hvis
man ikke anvender disse statistiske moduleringer, vil simple ssmmenligninger i

aendringer af BMI hos piger og drenge gennem vaekst og

udvikling, udkomme med betydelige fejl i estimaterne.

Dette skyldes at BMI efter ca. 5 ars alderen stiger i et

vensartet tempo hvilket der skal tages hgjde for i '-j g

beregningerne.

Fra Dr Holm anbefaler vi de gamle danske vaekstkurser fra

1970°erne, hvor overvaegt stadig ikke var seerlig udbredt,
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som vi vurderer at vaere det bedste udgangspunkt til at udtrykke den normale
vaekst hos drenge og piger i Danmark. Eksempelvis er de nye vaekstdata fra
Rigshospitalet fra 2014 behaeftet med den fejl, at en del af normalmaterialet nu har
overvaegt og at der i gvrigt er relativt f3 unge i materialet.

Vi ser det dog ikke som et problem at man anvender WHO eller IOTF's BMI SDS
graenser, selvom de er lidt forskellige. Dette skyldes at selv om der er en
varierende fejl i forhold til danske bgrn, sa vil fejlen vaere konstant og man kan
derfor godt fa et udtryk for aendringen i overvaegt eller svaer overvaegt over tid i det

enkelte barn eller unge.

For at kunne udregne de praecise resultater af
behandlingen for overvaegt er det altsa afggrende
at man er i stand til at anvende den matematiske
beregning korrekt. Det er vanskeligt for personer

der ikke er traenet og uddannet i dette. Fra Dr

Holm vil vi gerne vaere behjaelpelige med at lave
disse udregninger for jer som derved vil blive efter hgjeste internationale standard
og hvor der fglgelig som udgangspunkt tages hgjde for kan, alder, grad af overvaegt
og socialklasse i resultatestimaterne.

| Behandlerlicens Pro har vi valgt at opbygge den digitale platform pa en made der
gar det langt mere enkelt og billigt at treekke resultater af behandlingen ud -
herunder sendringer i BMI SDS. Det ser vi som vaerende vigtigt for dem fremtidige
behandling af overvaegt - at vi klinisk dokumenterer effekten af den indsats vi
tilbyder.

Med venlig hilsen

Dr Holm-teamet
Jens-Christian Holm, Rikke Haslund Melskens og Dorte Jensen.
Ved yderlige spgrgsmal er du velkommen til at kontakte Rikke pa:

contact@drholmcourses.com eller mobil 6146 9960
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