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ABSTRACT

Den danske voksne befolknings vaegt er stgt og ro-
ligt vokset igennem det seneste halve arhundrede,
og i dag har op mod 60 % af alle voksne mand og
50 % af voksne kvinder et Body Mass Index (BMI)
> 25 kg/m2. BMI er imidlertid ikke et egentligt mal
for fedme, men et mal for graden af overvaegt, og
mange aktive og muskulgse bliver fejlplacerede
som overvaegtige eller fede, nar deres fedmegrad
bedgmmes ud fra BMI.

Der findes flere metoder, som kan male kroppens
fedtmaengde, men der eksisterer ikke, som for BMI,
referencevardier for, hvornar fedtmaengden er sa
stor, at der er tale om fedme. Denne artikel viser,
ud fra malinger af fedtmasse med bio-impedans,
hvor meget fedt voksne danskere i alderen 35-65 ar
havde i slutningen af 1980’erne, og at udviklingen
i maengden af fedt pa kroppen er steget mere end
forventet i perioden frem til midten af 1990’erne.
Data repraesenterer et normalmateriale og kan
derfor tjene som referencevaerdier for nuvaerende
og fremtidige malinger af udvikling i den danske
befolknings fedmegrad.

Blandt bgrn findes opdaterede opggrelser over ud-
viklingen i BMI fra ind- og udskolingsdata, men en
besparelse har fjernet de rutinemaessige arlige ma-
linger af bgrnenes hgjder og vegte, og en primar
indsats, der opdager, nar det normalvagtige barn
er pa vej til at udvikle overvaegt, eksisterer sale-
des ikke mere i skolesundhedsplejen. Det danske
tandplejesystem er eneste instans, der regelmaes-
sigt ser danske skolebgrn i helbredsundersggelses-
sammenhang, og kunne saledes foreslas fremover
at varetage denne opgave.
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ntropometri er laeren om og opmaéling
af menneskekroppens dimensioner
(hgjder, lengder, omkredse osv.) og
har isar tidligere haft sit tilhgrsforhold
i kunstens verden. Med Adolphe Quete-
let, en belgisk statistiker fra 1800-tal-
let, fik antropometrien imidlertid ogsa
et fgrste videnskabeligt tilhgrsforhold,
idet Adolphe Quetelet er ophavsmanden
til det mest anvendte mal for overvaegt og fedme, nemlig body
mass indekset (BMI). Quetelet sggte at pavise, at de individu-
elle variationer i menneskers veegt og hgjde fglger bestemte
matematiske love, og at vaegten i forhold til kvadratet af hgjden
kunne beskrive dette.

BODY MASS INDEX

BMI-malet er i dag vidt udbredt, og siden 1980’erne har man
anvendt BMI = 25 kg/m2 som et mal for overvaegt, mens et BMI
= 30 kg/m2 definerer sveer overveegt eller egentlig fedme (1).
Disse granser bruges for alle voksne (= 18 ar) uanset alder,
kegn eller etnicitet.

BMI beregnes pd samme made for bgrn og voksne, men for-
tolkes forskelligt fgr og efter 18-ars-alderen, idet barnekrop-
pens dimensioner @ndrer sig med alderen. For at vurdere om
det enkelte barn er normal- eller overvagtigt, sammenlignes
barnets BMI med referencekurver for bgrn med normal vaekst
.

BMI-mélets anvendelse er vidt udbredt og globalt anvendt,
fordi det er let at male og simpelt at beregne, og i en klinisk
hverdag vil malet, evt. sammen med taljeomkredsen (se senere)
vere forste-valg. BMI-maélet har imidlertid en reekke begraens-
ninger, bl.a. fordi den menneskelige krop ikke er todimensional,
men tredimensional, og som konsekvens vil overvaegtsgraden
derfor overvurderes for personer, der er hgjere end gennemsnit-
tet, og undervurderes for personer, der er lavere. Derudover har



muskulgse typisk et hgjt BMI uden at veere overvagtige eller
fede, og normalvegtige, iseer inaktive og aldre, kan vare fede
med en hgj andel af fedt pa kroppen, uden at BMI-malet slad-
rer om dette. Iser i sidstnavnte situation kan det have klinisk
betydning, fordi en egentlig fedme, som kan gge risikoen for
udvikling af fx diabetes og hjertesygdom, kan overses. I den
danske voksne befolkning er naesten 60 % af mendene og op
mod 50 % af kvinderne overvegtige eller fede (2).

EGENTLIG MALING AF FEDME

Vil man teettere pé at forstd fedmegraden, mé man derfor méle
fedtmassen. Méling af hudfoldstykkelser var de forste egentli-
ge antropometriske fedmemaélinger, man kender. Med kaliper
males hudfoldstykkelser pa 2-6 veldefinerede steder pé krop-
pen, og via matematiske ligninger omsattes disse malinger til
et samlet estimat for kroppens totale fedtmasse.

I dag bruges hudfoldsmaling sjeeldent, mens feltmetoder
som bio-impedans (3) eller hospitalsmetoder som Dual X-ray
Absorptiometry (DXA)-scanninger er mere udbredte. Ved en
DXA-scanning méles sveekkelsen af rgntgenstréler gennem veev,
og DXA blev oprindeligt udviklet til méling af knoglemineral
ved fx osteoporose, men er senere udviklet til ogsa at male
sammensatningen af blpddele. DXA kan male to komponen-
ter, knogle vs. blgddele, og efterfplgende kan der, med visse
antagelser, der ligger til grund for de ligninger, der bruges,
nér der méles fedme med DXA, skelnes mellem blgddelenes
fedt vs. ikke fedt.

Impedans er modstanden, der méles mod udbredelsen af
en vekselstrgm, og ved bio-impedans sendes en svag, ikke
meerkbar vekselstrgm ved en eller flere vekselstrgmsfrekven-
ser gennem kroppen, og spendingsfaldet males mellem elek-
troder placeret pa hand og fod. Strommen vil ledes gennem
den vaeskeholdige del af kroppen, og fra den afledte impedans
kan kroppens fedtfrie masse, og afledt heraf fedtmassen, der-
for beregnes. Ligningerne, der bruges til at beregne fedme fra
bio-impedans, er forskellige for bgrn og voksne, for unge og
gamle, tykke og tynde og for forskellige racer og populationer.

KROPPENS FEDTPROCENT

For ingen af metoderne til méling af kropsfedt findes der imid-
lertid egentlige danske referenceverdier for, hvor stor en an-
del kropsfedt man maksimalt bgr have, uden at risikoen for at
udvikle sygdom stiger. Der findes heller ikke offentliggjorte
danske normalmaterialer. En af de stgrste validerede opggrel-
ser over udviklingen i danskernes fedmegrad er fra 1990’erne
(3) ogviste, at voksne mend og kvinders fedtmasse er stort set
den samme (ca. 21-22 kg hos voksne i alderen 40-70 ar), men
ogsa at fedtmassen steg mere end forventet med alderen hos
begge kon (Fig. 1 og Tabel 1). De 45-drige kvinder ggede fx
fedtmassen fra 19,1 kg til 21,4 kg i perioden mellem 1987/88 og
1993/94 og kom séledes op pa en fedtmasse pd samme niveau
som de 10 &r eeldre medsostre allerede efter seks &r.

Da mand generelt vejer mere end kvinder, far de typisk en
lavere kropsfedtprocent end kvinder. Séledes havde mend i
alderen 40-70 ar 23-27 % fedt, mens kvinderne i samme al-
dersgruppe havde 29-37 % fedt (Fig. 1).
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Kklinisk relevans

I dag males bgrns BMI kun rutinemaessigt ved ind- og ud-
skoling, mod tidligere arligt, og en begyndende vaegtagning
og overvagtsudvikling fanges derfor ikke hos skolelegen
eller sundhedsplejersken. En primar indsats, der opdager,
at det normalvaegtige barn er pa vej til at udvikle overvaegt,
vil bade kunne spare samfundet og det enkelte barn for
umiddelbare og langsigtede skonomiske savel som sociale
og helbredskonsekvenser relateret til overvaegt og fedme.
Det danske bgrnetandplejesystem, der regelmaessigt ser
danske skolebgrn i helbredsundersggelsessammenhzng,
udggr en oplagt mulighed for regelmaessigt at male bgrns
BMI og begyndende overvaegtsudvikling og kunne saledes
med fordel og med lave samfundsomkostninger varetage
denne opgave.

Da alle tilgeengelige malinger af fedtmasse og fedtprocent
fra vestlige populationer tyder p4, at den voksne del af befolk-
ningen bliver tiltagende mere overveegtige og fede, kan de her
praesenterede normalmaterialer tjene som referenceveerdier for
nuvarende og fremtidige mélinger af udvikling i den danske
befolknings fedmegrad.

FEDTETS FORDELING

Der ses en stigende risiko for at udvikle sygdom med stigende
BMI sével som med stigende fedtmasse, men disse sammen-
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Fig. 1. Andelen af og udviklingen over seks ar i fedtprocent hos voksne maend
og kvinder i alderen 35-65 ar.

Fig. 1. The proportion and development over 6 years body fat percent in adult
men and women aged 35 - 65 years.
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Kropsfedt relateret til fedselskohorter
Kropsfedt (kg)

1987/88 1993/94 1987/88 1993/94

1952 16,2 18,7 15,7 18,8
1942 18,6 20,7 19,1 21,4
1932 19,9 21,7 21,7 24,4
1922 20,6 21,5 22,6 23,4
Alle 18,7 20,7 19,6 21,8

Tabel 1. Kropsfedt malt i kg i 1987/88 og 1993/94 for maend og kvinder fgdt i 1922, 1932, 1942 og 1952.
Table 1. Body fat measured in kg in 1987/88 and 1993/94 for men and women born in 1922, 1932, 1942, and 1952.

haenge skyldes iser fedtets placering pa kroppen. Lagring af
fedt i kroppens fedtveev er faktisk ikke vaesentligt forbundet
med pget sygdomsrisiko, og meget tyder pé, at fedtet i under-
hudens depoter pa 1ar og hofter er direkte gavnligt for helbre-
det, fordi dette fedt udsender hormonlignende signalstoffer,
der beskytter mod areforkalkning, hjertesygdom og tidlig ded
(4). Det er, nar kapaciteten til at lagre fedt i kroppens fedtde-
poter overstiges, og fedtet begynder at lagres andre steder, fx
mellem tarmene, omkring hjerte og nyrer og i musklerne, at
fedme bliver farligt. En simpel antropometrisk méling af enten
taljeomkredsen alene eller af forholdet mellem omkredsen af
taljen og omkredsen af hoften giver et godt fingerpeg om den
fremtidige sygdomsrisiko. Det anbefales i den forbindelse, at
taljemalet forbliver under 94 cm for maend og under 80 c¢m for
kvinder. Tilsvarende anbefales, at ratioen mellem talje- og hof-
teomkredsen ikke overstiger 1 for meend og 0,8 for kvinder (1).

KLINISK RELEVANS FOR DANSKE TANDLZAGER

I dag méles bgrns BMI kun rutinemeessigt ved ind- og udsko-
ling, mod tidligere arligt, og en begyndende vagtogning og
overveegtsudvikling fanges derfor ikke hos skolelaegen eller
sundhedsplejersken. Ofte nér barnet at udvikle overvagt eller

fedme, for der eventuelt iveerkseettes en forebyggende eller be-
handlende indsats. En primeer indsats, der opdager, at det nor-
malveegtige barn er pa vej til at udvikle overvaegt, vil bAde spare
det enkelte barn for den stigmatisering og udstgdelse, der ofte
folger med fedme, og vil have positive langsigtede helbredskon-
sekvenser for barnet og for samfundet, for s vidt udviklingen
mod overvegt og fedme forebygges. Nyere forskning tyder nem-
lig pa, at den ggede risiko for, at et overvagtigt barn udvikler
fedmerelaterede fplgesygdomme som diabetes og hjertesygdom
senere i livet, ikke forsvinder ved et efterfglgende vagttab til
normalvegt, hvis veegttabet forst opnds efter puberteten (5).

Den danske bgrne-ungdoms-tandpleje udggr en oplagt mu-
lighed for regelmassigt at méle bgrns BMI og begyndende over-
vaegtsudvikling og kunne veere grundlaget for en tidlig primeer
forebyggende indsats rettet mod opsporing af danske bgrn i
risiko for fremtidig fedme. Der eksisterer i dag ikke alternative
systemer, der systematisk opsporer og henviser bgrn i risiko
for at udvikle overveegt til forebyggende indsats. Det danske
tandplejesystem er eneste instans, der regelmaessigt ser danske
skolebgrn i helbredsunderspgelsessammenhang, og kan séle-
des med fordel og med lave samfundsomkostninger varetage
denne opgave. ¢



ABSTRACT (ENGLISH)

ANTHROPOMETRIC MEASUREMENTS - BODY WEIGHT
AND FAT

Adults Danes have over the past 5 decades become more and
more overweight and obese, and recent data suggests that
about 60% of adult men and towards 50% of adult women
have a BMI > 25 kg/m?2. However, BMI is a measure of relative
overweight rather than a real measure of obesity, and active
and muscular individuals are generally misplaced as over-
weight or obese when assessed for their obesity using BMI.
Other methods are available that measure fat, and this paper
provides reference values and development in body fat mass
and body fat% measured by validated Bio-impedance for adult
Danes aged 35-65 years. Measures were taken late 1980s and

again mid 1990s and show that the gain in fat and fat % was
larger than expected during the period.

For children in Denmark, the development in BMI, but not
fat mass, is measured for all school age children as they en-
ter and leave school. However, with the removal of the an-
nual height and weight measures among school children, an
initial excessive weight gain among normal weight children
can no longer routinely be discovered, hampering primary
prevention initiatives. Dentists are present at most Danish
Schools and see school children regularly. Using these visits
for regular height and weight measurements would provide
an excellent opportunity at low cost to reintroduce the an-
nual measurements.
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