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Kun en tredel av alle gravide oppnar anbefalt vektgkning
under svangerskapet, viser ny metaanalyse av enkeltstudier.
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Vektgkning i svangerskapet er viktig og tilrdadd, men vektgkningen ma ikke vere for
stor. I en metaanalyse basert pa studier med til sammen over 1,6 millioner gravide fra
nesten alle deler av verden, hadde hele 45 % stgrre vektgkning enn anbefalt, mens

23 % hadde mindre vektgkning enn anbefalt (1). De med stgrre vektgkning enn
anbefalt hadde hgyere risiko for keisersnitt (oddsratio 1,37; 95 % konfidensintervall
(KI) 1,30 til 1,44), og de med mindre vektgkning enn anbefalt hadde hgyere risiko for
lav fadselsvekt (oddsratio 1,78; 95 % KI 1,48 til 2,23).
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— Bade lavere og hgyere vektgkning enn anbefalt var assosiert med perinatale utfall,
men data om potensielle effektforvekslere i studiene var begrenset eller manglet,
papeker Hilde Marie Engjom, spesialist i fadselshjelp og kvinnesykdommer samt
seniorforsker og overlege ved Folkehelseinstituttet.

— Assosiasjonen med gkt risiko for keisersnitt bar tolkes med varsomhet og ses i lys av
ulik klinisk praksis i ulike land, sier hun. Studiene var hovedsakelig fra Europa, Nord-
og Ser-Amerika og Kina, mens Afrika sgr for Sahara ikke var representert. De fa
studiene fra gvrige regioner viser hvor krevende det er & samle data om vektendring
under svangerskapet, sier Engjom.

Komplikasjoner under svangerskapet var hyppigere blant gravide med overvekt eller
fedme ved svangerskapets start. Andelen gravide med fedme var 22 %, hvilket er
hgyere enn i Norden og i Norge. Tall fra nordisk perinatal statistikk viser at Norge la
lavest med en andel pa 14,8 % i 2022 (2). I Norge har Medisinsk fegdselsregister
gjennom det siste tidret fatt gode data om kroppsmasseindeks ved svangerskapets start.
Det er fortsatt stor variasjon i data om vekt og kroppsmasseindeks ved fgdselen, med
lavest dekning i Helse Nord og Helse Sgr-@st (3).

— Studien underbygger norske anbefalinger og rad om balansert vektgkning under
svangerskapet, det vil si fra 0,3 til 0,5 kilo per uke etter fgrste trimester.
Samfunnsmessige tiltak og individrettet forebygging av overvekt og fedme er viktig
béade for og mellom svangerskap, sier Engjom.
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