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NOTAT

Til Hanne H. Hansen, FVST

Vedr. Kommentarer til artiklen "@get dgdelighed ved den anbefalede saltdiset

pa under seks gram” Ugeskr Laeger 2018;180:V04170322
Fra  Anne Dahl Lassen 20. august 2018

Fadevarestyrelsen gnsker en kort kommentering og vurdering af Graudals artikel "@get dagdelighed
ved den anbefalede saltdiaet pa under seks gram” Ugeskr Laeger 2018;180:V04170322 (mail den
17/8-2018).

Tidligere gennerelle gennemgang kan findes i rapporten ”Salt og sundhed” fra 2015 (1), notat fra 2017
(2) og i artikel fra 2018 (3). Dette notat seetter iseer fokus pa inddragelse af noget af den nyere
relevante litteratur pa nogle af de omrader, der behandles i artiklen til nuancering af artiklens indhold.

Den daglige saltindtagelse i populationer varierer mellem 0,5 g og 25 g med individuel variation
op til 55 ¢
Der mangler reference her

Ved indtagelse p& under 6 g/dag stiger niveauerne af renin, aldosteron, adrenalin, noradrenalin
og lipider.

Forskere papeger, at den fysiologiske respons ved en starre og akut nedseettelse af indtag af natrium
er et gget niveau af aldosteron mm, hvilket gger re-absorptionen af natrium og vand og opretholder
elektrolytbalancen. Imidlertid er denne justering midlertidig og ved interventioner, der varer mindst 4
uger papeges at, denne pavirkning forsvinder (4). Bradinterventionen, der gennemfares i 2018 som et
samarbejde mellem Center for Klinisk Forskning og Forebyggelse og DTU Fgdevareinstituttet, vil
forhabentlig give mere viden pa dette omrade.

95% af verdens befolkninger har en gennemsnitligt saltindtagelse i intervallet 6-12 g/dag
Denne reference angiver gennemsnitligt dagligt indtag estimeret til 9,2 g, hvilket svarer meget godt
med en anden nyere reference baseret pa 24-timers urinopsamlinger (5) og med danske tal fra den
nationale undersggelse af danskernes kostvaner og fysiske aktivitet (6). Det betyder dog, at en
veaesentlig del af populationen ligger hgjere i indtag af salt (da dette er gennemsnitstal). Det estimeres,
at knap en fjerdedel af den danske befolkning har et meget hgijt indtag af salt svarende til 11 g/dag
eller mere, mens knap halvdelen af maend ser ud til at have et indtag pa 11 g/dag eller mere (6).
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.... viser befolkningsstudier, at lav saltindtagelse er associeret med gget dadelighed.
Hovedparten af de eksisterende studier pA omradet er baseret p& maling af saltindtag via spoturiner.
Disse malinger er forbundet med stor usikkerhed, og derfor ma resultaterne betegnes som usikre. En
reekke af studierne er desuden af en reekke forskere blevet kritiseret for andre faktorer, der pavirker
resultaterne, herunder at tvaersnits og kohortestudier ikke kan sige noget om en eventuel arsags-effekt
sammenhaeng. Der kan derfor veere andre faktorer end saltindtag, der kan forklare de fundne
sammenhaenge mellem lavt saltindtag og dgdelighed, herunder at gruppen af personer med de
laveste saltindtag (som desuden generelt er meget lavt!) samtidig kan inkludere en relativ hgj andel af
syge populationsgrupper (7).

Veesentligt er det desuden, at Graudal et al (8) samtidig fandt, at saltindtag over 12 gram pr. dag
medfgrte signifikant hgjere risiko for hjertekarsygdom, og Pfister et al i EPIC-Norfolk studiet fandt, at
personer med et indtag over 11 gram salt pr. dag (den femtedel med det hgjeste indtag) havde
signifikant gget risiko for iskeemisk hjertesygdom sammenlignet med lavere saltindtag (7,3-8,5 gram

pr. dag) (9).

Ud over de allerede tidligere naevnte metodiske problemer er der netop udkommet en ny kritisk artikel,
der saetter spgrgsmalstegn ved den ligning, der er blevet brugt til at estimere saltindtag med ud fra
spoturiner (10), idet denne metode har vist sig at give en systematisk overestimering pa lavere
niveauer og undervurdering pa hgjere niveauer. TOHP follow-up studiet (baseret pa op til syv 24-
timers urinprgver) viste et direkte lineeert forhold mellem natriumindtag og dgdelighed ned til et
saltniveau pa 3 gram per dag (i modsaetning til nar Kawasaki ligningen ved estimering af salt ud fra
spoturiner blev brugt).

DASH —diaeten

Der er netop publiceret et nyt studie pa baggrund af denne undersggelse, der rejser en meget
interessant diskussion (11). Nuveerende anbefalinger udtrykkes som maengde af natrium eller salt per
dag. Artiklen diskuterer behovet for at eendre pa anbefalingerne, sa de i stedet udtrykkes som en
anbefalet maengde set i forhold til energiindtaget. | dette studie fandt man saledes en sammenhaeng
mellem blodtryk med indtag af natrium varierende med energiindtag, hvilket tyder pd, at natrium-
teetheden afspejler forholdet til blodtryk bedre end absolut natrium indtag ger.

Association mellem saltindtagelse og blodtryk i befolkningsundersggelser

Sammenhangen mellem salt og blodtryk er i et nyligt publiceret tveersnitsstudie (NHANES) fundet at
stgtte dosis-respons sammenhaengen mellem udskillelse af natrium og blodtryk (12). Det vaesentlige
her er, at salt er malt ud fra 24-timers urinudskillelse. Dette studie statter ifalge forfatterne evidensen
bag kostrdd om nedseettelse af saltindtag (og @get indtag af kaliumholdige fadevarer). Det er desuden
interessant ifalge artiklen, at sammenhaengen mellem systolisk blodtryk og 24-timers udskillelsen af
natrium i urin var meget stgrre end tidligere rapporteret ved anvendelse af 24-timers kostregistrering
fra NHANES 2005 til 2010.
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