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Obesitaspatienter - handlaggning
Atgarder

Handlaggning av patienter med obesitas

Alla inkommande remisser avseende obesitas (= ISO-BMI éver 30) beddms vid
remissgenomgang. Remissen skall innehalla tillvaxtkurvan (aven BMI-kurvan), tidigare
insatser och provsvar obesitas (se nedan) *. Pa barn under 9 ar rekommenderas inte
provtagning.

Patienten traffar forst dietist vid 3 tillfallen. Remissvar skickas av dietist till inremitterande.
Dérefter skall patienten traffa lakare.

Vid lakarbesoket skall lakaren félja upp hur viktkurvan/BMI-kurvan utvecklats efter att
patienten har varit pa de tre dietistbesoken. Lakarbesoket skall omfatta somatisk
undersokning, genomgang langd, vikt, BMI, blodtryck (>9 ar - tas av lab personal),
forekomst av acanthosis nigricans, ledbesvér, pubertetsbedémning samt stéllningstagande
till neuropsykiatrisk problematik, ev. PCO hos flickor-mensrubbning/
hyperandrogenicitet och eventuellt syndrommisstanke. Man behéver ocksa bedéma
obesitasproverna.

Vid anamnes bor riskfaktorer som SGA/LGA vid fodsel hos patienten, hereditet for hjart-
karlsjuklighet, hyperkolesterolemi, obesitas och typ Il diabetes inga.

BMI-kurvan hittar man via tillvaxtkurvan i Melior. Klicka pa utokade under “Typ av graf”
och vidare under “Aldersintervall” BMI (IOTF). Dar framgar vilken grad av obesitas
patienten har. Grad 1 motsvarar ISO-BMI 30, grad 2 motsvarar ISO-BMI 35 och grad 3
motsvarar ISO-BMI 40.

Har BMI minskat till dvervikt kan patienten avslutas pa kliniken. Kvarstar en obesitas skall
patienten erbjudas uppfdljning i obesitasteamet. | teamet arbetar vi med kombinerad
levnadsvanebehandling och i teamet ingar sjukskoterska, dietist, fysioterapeut, kurator
och lakare. Behandlingen &r under tre ar. Forsta aret ar det tat uppfoljning en gang per
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manad. Andra aret ar det uppféljning varannan manad och tredje aret var tredje manad.
Dessa patienter foljs i forsta hand av lakare i obesitasteamet.

Fran 12 ars alder skriver vi i vissa fall ut lakemedel i form av GLP1-analog Saxenda. Detta
sker inom ramen for obesitasteambehandling.

Onskar fordldrarna ej uppféljning av teamet erbjuder vi uppféljning arligen hos valfri
lakare. Vid obesitas grad 2-3 och/eller vid patologiska provsvar ska dessa patienter foljas av
obesitaslékare.

Avslut av patienter: Alla patienter med 1ISO-BMI under 30. Kopia pa anteckning till
inremitterande om att patienten ar avslutad pa kliniken. Om ISO-BMI strax éver 30, dvs
obesitas grad 1 dar BMI-kurvan ej ar i tydligt stigande och obesitasprover ar véasentligen
normala kan man remittera ut patienten till skolhalsovarden och be om tillvaxtmatning
arligen samt att de aterremitterar till oss om BMI gar at fel hall.

Vid osékerhet om hur patienten skall foljas upp kontaktas l&kare i obesitasteamet — Annika
Sjostrand, Liina Zandhoff eller Anette Broen.

Prover:

*Prover som ska finnas med pa remiss fran primarvarden (basprover obesitas)

Fasteblodprover Syfte/indikation
fP-Glukos, fS-Insulin, B-HbAlc Prediabetes/diabetes
P-ALAT, P-ASAT Leverpaverkan: BLF rekommenderar fordjupad utredning for
leversteatos om transaminasnivaer > 0,8 pkat/L.
S-TSH, 5-fT4 Tyreoidea (struma, hypotyreos)
P-Kolesterol, LDL/HDL, TG Blodfettsrubbningar. Hég LDL/HDL-kvot, forhdjda TG
$-25-0OH Vitamin D Vitamin D-brist
P-CRP hogkansligt (hs-CRP) Laggradig inflammation
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Prover som tas vid lakaruppfoljning pa BUM varije till vartannat ar fran 9 ars alder
(uppféljningsprover obesitas)

Fasteblodprover som bor inga vid regelbunden uppféljning av obesitas

fP-Glukos, f5-Insulin, B-HbAlc Prediabetes/diabetes

P-ALAT, P-ASAT Leverpaverkan: BLF rekommenderar fordjupad utredning for
leversteatos om transaminasnivaer » 0,8 pkat/L.

P-Kolesterol, LDL/HDL, TG Blodfettsrubbningar. Hog LDL/HDL-kvot, farhdjda TG

P-CRP hogkansligt (hs-CRP) Laggradig inflammation

Patologiska provsvar:
fP-Glukos >6,1, vid upprepade férhojda varden remiss for OGTT till klin kemi

f-Insulin >17(vanligt med forhéjda varden hos tonaringar med obesitas!)

HbAlc >39-42 skicka remiss for OGTT

Triglycerider>2.2

LDL-kolesterol >3,4 — | forsta hand kostradgivning av dietist. Ev. behandling om >4.9 eller
>3.4 om hereditet for hjart-kérlsjukdom

HDL-kolesterol <0,8

Kolesterol >5,5

Forhojt ALAT: >0,8 Var god se Vardprogram: Utredning och handlaggning av MASLD
(tidigare NAFLD) - Svensk Gastroenterologisk Fdrening

Forhojt fasteblodsocker >6,1 samt forhojt HbAlc ar de markorer som starkt predisponerar
for en framtida typ 2 diabetes.

Las garna mer:

Nationellt vardprogram for behandling av obesitas hos barn och ungdomar (1177.se)

Beslutsstod barn och unga - Vardgivarwebben Vastra Gotalandsregionen (vgregion.se)

Svensk Barnfetmafdrening: http://barnfetma.barnlakarforeningen.se/

Tipsa garna familjen om patientféreningen Riksforbundet Obesitas Sverige Hobs. Hobs
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https://svenskgastroenterologi.se/kunskap/fettleversjukdom-2020/
https://svenskgastroenterologi.se/kunskap/fettleversjukdom-2020/
https://vardpersonal.1177.se/globalassets/nkk/nationell/media/dokument/kunskapsstod/vardprogram/obesitas-hos-barn-och-ungdomar.pdf
https://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/vardriktlinjer/Beslutstod-overvikt-och-fetma/alder-start/amnesomraden/bmi-descisionmaking/bmi-descisionmaking/
http://barnfetma.barnlakarforeningen.se/
https://www.hobs.se/
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