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Klinisk nutrition bor aterinforas
som medicinsk specialitet!

Socialstyrelsen genomfor i ar
en dversyn av indelning av de
medicinska specialiteterna.
Svensk forening for klinisk nu-
trition foreslar att amnesom-
radet klinisk nutrition etable-
ras som en tillaggsspecialitet
analogt med akutsjukvard och
smartlindring.

Nutritionsrelaterade halso-
problem &r vanligt férekom-
mande i befolkningen och be-
ror allamedicinska specialite-
ter. Nagra sarskilt stora pro-
blemomréaden med mycket
hog prevalens ar évernutri-
tionstillstand (6vervikt/fet-
ma), undernutritionstillstand
(kroniskasjukdomar, cancer,
anorexianervosa, multisjuka
aldre personer etc), diabetes
mellitus, 6verkanslighet/
allergi mot livsmedel eller
néaringsamnen (laktosintole-
rans, glutenintolerans, B12-
malabsorption etc).

Det behdvs en medicinsk
specialitet som haller ihop
detta problemomrade ur tre
olikaaspekter: diagnostik
och behandling, undervis-
ning och forskning.

Det forsta problemomradet ar
diagnostik och behandling.
Metoderna for analysaven
persons nutritionstillstand

|
GUNNAR AKNER
professor, dverlakare,
e geriatriska kliniken,
l Universitetssjukhuset
Orebro
akner.gunnar@gmail.com
LARS ELLEGARD
docent, dverlékare,
enheten for klinisk nu-
trition, sektionen for
L endokrinologi, diabe-
tes, klinisk nutrition och meta-
bolism, Sahlgrenska universi-
tetssjukhuset, Goteborg
lasse.ellegard@nutrition.gu.se;
ordférande (GA) och vetenskap-
lig sekreterare (LE) i Svensk
forening for klinisk nutritin
http://www.sfkn.se

1770

ar till stora delar desamma

for de nutritionsrelaterade

hélsoproblem som anges
ovan och innebér analys av
bland annat:

* Kroppensstruktur och
kroppssammansattning,
till exempel fettfri massa
och fettmassa.

« Kroppens funktioner: fy-
sisk och psykisk funktion,
fysisk aktivitet med mera.

e Intagav matochdryck
samt livsmedel med om-
rékning till energi, na-
ringsdmnen och vatten.

= Energiomsattning, saval i
vilasomvid fysiskt arbete
och i samband med maltid.

= Biokemisk/metabol/endo-
krin situation.

Likasd ar behandling av nu-
tritionsrelaterade héalsopro-
blem likartade och innefattar
forutom nutrition (matrad-
givning, maltidsordning,
konsistensanpassning, berik-
ning av maten, flytande né-
ringstillagg, enteral- och pa-
renteral nutrition etc) ocksa
fysisk aktivitet/traning (kon-
dition, muskelstyrka etc) och
ibland lakemedel, till exem-
pel vitaminer och mineraler.

Eftersom de exempel pa fra-
gor om mat/naring/nutrition
som ndmnts ovan berdér alla
medicinska specialiteter och
manga vardyrkesgrupper ar
det ndédvandigt att undervis-
ningen i klinisk nutrition in-
tegreras med mangaandra
amnen.

Detta kan ske genom att
organisera undervisningen
som en integrerad malbe-
skrivning under hela utbild-
ningen, dér olika aspekter av
klinisk nutrition tas upp un-
der olika kurser, men éven
under en separat och tente-
rad kursiklinisk nutrition.

Svensk forening for klinisk
nutrition har tagitframen
nationell malbeskrivning for
lakarutbildningen kallad

»Nationellt bascurriculumi
klinisk nutrition« [1]. Denna
malbeskrivning kan i modi-
fierad form &ven anvandas
for andravardutbildningar.

Inom det tredje problemom-
radet, forskning, finns ett
mycket stort behov av klinisk
forskning inom klinisk nutri-
tion, sérskilt betraffande
behandling/intervention.

Ett exempel pa dettaar den

péagadende debatten om mat-

behandling vid diabetes mel-
litus typ 2, men dven behand-
ling av 6vervikt/obesitas och
undernutritionstillstand.
Nar klinisk nutrition lades
ner som medicinsk speciali-
tet (frén 1 juni 2006) medfor-
de detenrad forutsédgbara
och negativa konsekvenser:

e Ingen lakare har kunnat
genomga specialistutbild-
ningiklinisk nutrition.

I dagfinnsi Sverige cirka
tio lakare med specialist-
kompetens i klinisk nutri-
tion. De fa som fortfarande
aryrkesaktivaarialdrarna
50-60ar.

e Ingatjanster har inrattatsi
klinisk nutrition for vare
sig lakare eller andravard-
yrkesgrupper.

= Ingavardenheter har inréat-
tats inom klinisk nutrition.

e Undervisningeni klinisk
nutrition pa lakarlinjen och
ovrigavardutbildningar
har inte utvecklats ndamn-
vart. En svensk lakare far
sedan manga ar baracirka
en veckas formell utbild-
ning i klinisk nutrition un-
der den elva terminer langa
grundutbildningen. Nutri-
tionsrelaterade aspekter
tas upp pd méngaolikakur-
ser, men det finnsingen
som haller samman &mnet,
och detblirinte heller fére-
mal fér examination [2].

Fragan om specialiteten kli-
nisk nutrition har aven tagits
upp i en rapport fran Social-
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Nutritionsrelaterade halsopro-
blem berdr alla medicinska spe-
cialiteter. Det behdvs en medi-
cinsk specialitet som kan hélla
ihop pusslet, anser forfattarna.

styrelsen 2006 som ett led i
en foreslagen utvecklings-
process for att motverka mat-
och nutritionsrelaterade pro-
blem inom aldrevarden [3].

Sammanfattningsvis foreslar
Svensk forening for klinisk
nutrition att amnesomradet
klinisk kutrition etableras
som en tillaggsspecialitet
analogt med akutsjukvard
och smartlindring.

m Potentiella bindningar eller
javsforhallanden: Inga uppgivna.
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