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Finlandarnas fetma forr och nu

Centrala ron

* Fetma ar ett betydande problem
for folkhalsan och samhalls-
ekonomin.

» Tva av tre man och halften av
kvinnorna ar atminstone éver-
viktiga.

» Cirka 30 procent av finlandarna
har bukfetma.

» Under de senaste tio aren har
det inte skett nagra férandringar i
férekomsten av fetma.

e THL har startat ett nationellt pro-
gram som syftar till att bekdmpa
fetma 2012-2015. Programmet
fokuserar pa atgarder som fram-
jar halsosam kost och motion.
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FETMA AR EN UTMANING FOR FOLKHALSAN

Fetma ar ett av de storsta folkhalsoproblemen i Finland. Finlandarna kampar
emellertid inte ensamma mot dvervikt. Globalt sett har fetman férdubblats un-
der de senaste 30 aren. For narvarande finns det uppskattningsvis mer an en
miljard dverviktiga manniskor i varlden, och cirka en tredjedel av dem ar feta.

Fetma dkar risken att insjukna i bland annat typ 2-diabetes, hjart- och karl-
sjukdomar, sjukdomar i muskuloskeletala systemet och flera olika former av
cancer. Det uppskattas att halso- och sjukvardskostnaderna for feta man-
niskor a@r 25 procent hogre an fér normalviktiga. Sammanlagt orsakar fetman
arligen totalkostnader pa 330 miljoner euro inom halso- och sjukvarden.
Storsta delen av kostnaderna bestar av kostnader for varddygn i sluten vard,
lakemedelskostnader och invalidpensioner.

Faktorer som bidragit till att 6vervikt och fetma blivit vanligare ar att levnads-
standarden hojts och livsmiljon och levnadsvanorna férandrats. Energi-
forbrukningen har minskat i och med allt mindre kroppsarbete och vardags-
motion, och det har blivit vanligare med en stillasittande livsstil. Overflodig
energi kommer exempelvis fran socker- och fetthaltiga mellanmal, alkohol
och for stora matportioner.

NORMALVIKTIGA AR | MINORITET

Kroppsmasseindex (BMI) har 6kat bland finlandska man sedan 1970-talet
och bland kvinnor sedan 1980-talet. Denna 6kning har emellertid blivit lang-
sammare och rentav planat ut under det senaste artiondet (diagram 1).

Enligt halsoundersokningen FINRISKI 2012 var det genomsnittliga BMI-var-
det 27,1 kg/m2 for man i arbetsfor alder och 26,0 kg/m2 for kvinnor (tabell 1).

Tabell 1. Overvikt och fetma bland 25-64-ariga min och kvinnor ar 2007 och 2012.

FINRISKI 2007 FINRISKI 2012 p-varde
25-64 ar 25-64 ar
Man
BMI, kg/m? 27,0 27,1 0,42
225, % 65,9 66,3 0,76
230, % 18,8 20,4 0,17
Midjematt, cm
>100 cm % 31,8 31,0 0,59
Kvinnor
BMI, kg/m? 26,3 26,0 0,07
225, % 49,5 46,4 0,04
230, % 18,3 19,0 0,51
Midjematt, cm 86,6 85,4 0,001
>90 cm % 30,9 29,7 0,38
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BMI bland 30-59-aringar ar 1972-2012 efter undersékningsomrade.

Tva av tre man (66 %) och halften av kvinnorna (46 %) var overviktiga. Var
femte finlandare var fet. | férhallande till normalviktiga bar manniskor med
Overvikt pa i genomsnitt mer @n 10 kilo extra vikt och feta manniskor bar pa
30 kilo.

Sarskilt skadligt for halsan ar bukfetma, eftersom det fett som lagras runt de
inre organen ar metaboliskt aktivt. Totalt 30 procent av mannen och kvin-
norna hade bukfetma. Bukfetma blev vanligare under perioden 2002—-2007,
men under de senaste fem aren har denna utveckling planat ut.

DEFINITION AV OVERVIKT OCH FETMA

Kroppsmasseindex (BMI) vikten (kg) dividerad med langden (m)?
t.ex. 83 kg/1,752 = 27,1 kg/m2

Klassificering av fetma (BMI kg/m2) undervikt: BMI < 18,5
normalvikt: BMI 18,5 - < 25
overvikt: BMI 25 - < 30
fetma: BMI 30 - < 34
svar fetma: BMI 35 - < 40
sjuklig fetma: BMI 40—

Bukfetma man > 100 cm
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Sa genomférdes undersékningen

THL genomfor den nationella
FINRISKI-undersokningen vart
femte ar. Forskningsserien syftar
till att folja upp riskfaktorerna

for hjart- och karlsjukdomar och
andra vanliga folksjukdomar och
férandringarna i dessa riskfaktorer
i Finland.

Den 40-ariga undersokningens
har sitt ursprung i grundforsk-
ningen for projektet Norra Karelen
som genomfordes ar 1972.
Undersokningen inleddes ar
1972-1977 i landskapen Norra
Karelen och Norra Savolax. Nya
omraden har tagits med for att fa
en bredare geografisk tackning:
Abo och Loimaa stad och krans-
kommunerna (sedan ar 1982),
Helsingfors och Vanda stad
(sedan ar 1992) och landskapen
Norra Osterbotten och Kajanaland
(sedan ar 1997).

Undersékningens befolknings-
underlag har bestatt av man och
kvinnor i respektive omrade som
valts ut genom stratifierat slump-
massigt urval ur Befolknings-
registercentralens befolknings-
datasystem. Aldersférdelningen
bland de deltagande personerna
var under de forsta aren 30-59 ar
och senare 25-74 ar.

Urvalsstorleken i den senaste
nationella halsoundersdkningen
FINRISKI 2012 var 9 905 perso-
ner, varav 6 424 personer (65 %)
deltog i undersékningen. Urvals-
storleken och deltagaraktiviteten
har varierat mellan olika ar.

Deltagarna inbjods per brev
att delta i en halsogranskning
och att fylla i ett frageformular.
Vid halsogranskningen mattes
personens langd, vikt, kropps-
sammansattning, midjematt,
héftmatt och blodtryck.

Med hjalp av frageformularet kart-
lades deltagarnas halsotillstand
och halsobeteende — bland annat
viktvariationer, sjukdomshistoria
och flera olika bakgrundsfaktorer.

Fetma har rapporterats i form

av en tidstrend pa 40 ar for
30-59-aringar. De langa tidstren-
derna ar aldersstandardiserade.
Dessutom &r de jamforelser som
galler ar 2007 och 2012 viktade
efter befolkningsmangden.
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Vikten ékar med aldern. Ar 2012 var skillnaderna i BMI mellan olika alders-
grupper storre bland kvinnor an bland man. Skillnaden i BMI mellan yngre
och aldre kvinnor var fyra enheter, medan skillnaden bland man var tva
enheter (en enhet motsvarar ungefar tre kilo).

De man och kvinnor som bor i huvudstadsregionen ar magrare an befolk-
ningen i de 6vriga delarna av landet (diagram 1). Den socioekonomiska
ojamlikheten i halsa syns ocksa i forekomsten av 6vervikt bland vuxna.
Overvikt &r vanligare bland de lagst utbildade ménnen och kvinnorna. Utbild-
ning ger kunskaper och fardigheter att forsta och tillagna sig halsosamma
levnadsvanor. De skillnader som observerades i bukfetman mellan alders-,
omrades- och utbildningsgrupperna var liknande som skillnaderna i BMI.

Under de senaste fem aren har det i regel inte skett nagra forandringar mel-
lan de olika alders-, omrades- och utbildningsgrupperna. Undersékningen
ger emellertid en liten indikation om att det genomsnittliga midjemattet har
minskat hos de yngsta kvinnorna och hos de lagst utbildade kvinnorna under
de senaste fem aren.

En farsk nordisk jamforelse visar att finlandarna ar den nast fetaste befolk-
ningen i Norden efter islanningarna. | europeisk jamférelse ar finlandarnas
genomsnittliga BMI och andelen feta personer nagot hdogre an genomsnittet,
men lagre an exempelvis i Sydeuropa eller Storbritannien.

Anledningen till att befolkningen blivit fetare ar det faktum att kroppsarbetet
och vardagsmotionen minskat. Halften av finlandarna i arbetsfér alder nar
upp till den halsorekommendation som galler uthallighetstraning, medan
endast var tionde utdvar styrketraning. Totalt 20 procent av befolkningen
motionerar inte alls. Enligt rekommendationen bér vuxna agna sig at
uthallighetstraning minst tva och en halv timme per vecka genom att réra
pa sig i rask takt (t.ex. promenera) eller alternativt en timme och femton
minuter per vecka genom att utéva anstrangande motion (t.ex. I6pa).
Dessutom rekommenderas styrketraning tva ganger i veckan.

Aven om finlandarna har bdrjat dta halsosammare under de senaste artion-
dena, finns det skal att ytterligare utdka konsumtionen av gronsaker, frukt,
bar och fullkorn. Dessutom har konsumtionen av sockerhaltiga laskedrycker,
godis och alkohol 6kat under de senaste artiondena. For narvarande dricker
finlandarna 68 liter sockerhaltiga laskedrycker och 10 liter ren alkohol per ar
och ater 14 kg godis.

Nar det géller konsumtionsvanorna finns det ocksa skal att fasta uppmark-
samhet vid den mangd mat som intas. Portionsstorlekarna for de vanligaste
livsmedlen har under de senaste artiondena blivit stérre, och de ursprungliga
portioner som tidigare fanns exempelvis pa snabbmatsrestauranger har blivit
2-5 ganger storre. Konsumenterna vanjer sig vid storre portioner utan att
marka det, och da blir det ocksa svarare att bedéma storleken pa en mattlig
och tillracklig portion. Undersékningar har visat att stora portioner lockar
matgasten att ata mer.
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Rekommendationen God medicinsk praxis som galler fetma lyfter fram att
man kan uppna betydande halsoférdelar redan genom att minska vikten
med 5-10 procent. Viktkontroll férebygger uppkomsten av sjukdomar som
ar forknippade med fetma och bromsar upp sjukdomar som redan brutit ut.
En finlandsk undersdkning om férebyggande av diabetes har visat att det ar
mojligt att minska incidensen av typ 2-diabetes till halften genom andringar i
levnadsvanorna.

Eftersom det ar svart att ga ner i vikt, I6nar det sig att férebygga fetma. Om
man emellertid har blivit éverviktig, ar det desto lattare att ga ner i vikt ju
tidigare man tar tag i problemet. Primarvarden har en central roll i att na per-
soner som ar i hogriskgruppen. For att vanda hela befolkningens viktkurva
nerat behovs det daremot samarbete mellan flera olika aktorer.

BEKAMPA FETMAN — ETT NATIONELLT PROGRAM MOT FETMA

Institutet fér halsa och valfard har startat ett nationellt samarbetsprogram
"Bekadmpa fetman — valfard genom kost och motion 2012-2015". Program-
met har som huvudmal att férebygga fetma, stoppa den nuvarande trenden
att vikten 6kar med aldern och identifiera och varda de personer som léper
risk att insjukna i sjukdomar som &r férknippade med fetma.

Det nationella programmet riktar sig till halso- och sjukvardspersonal,
beslutsfattare, kommuner, folkhalsoorganisationer, idrottsorganisationer,
handeln, industrin och medierna. Avsikten ar att engagera dessa aktorer

i det nationella samarbetet och fa dem att vidta atgarder som syftar till att
forebygga fetma och framja halsa bland befolkningen. Programmet fokuserar
pa atgarder som framjar halsosam kost och motion.

THL stédjer samarbetspartnerna och féljer upp programmet i samarbete med
en nationell expertgrupp.



