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Gary Taubes er en prisbelonnet amerikansk vitenskaps- og forsk-
ningsjournalist. Han har i en drrekke skrevet for magasinet Science,
men har ogsa publisert en rekke andre artikler, blant annet i New
York Times og BMJ. De senere drene har kosthold og fedme gjen-
nomgdaende veert hans hovedtema.

Hjelp — vi blir tjukkere er pA mange méater en mer lettlest og
kortere versjon av Taubes egen Good Calories, Bad Calories fra
2007 — en bok hvor han over 609 tettskrevne sider, rike pa detaljer
og referanser, tok et oppgjer med den moderne ernaringsforsk-
ningen og dens konklusjoner. Eller som forfatteren selv skriver
i forordet: «Jeg kommer her med argumentene mot den konven-
sjonelle kunnskapen, kokt ned til sin essens.»

I den forste delen tar han et oppgjer med «kalorier inn — kalorier
ut»- hypotesen. Her drofter Taubes det han mener er observasjoner
og uunngaelige fakta denne hypotesen ikke kan forklare, og hvor-
dan termodynamikkens lover ikke gir oss noe svar pa hvorfor vi tar
inn flere kalorier enn det vi forbruker. De sier bare at vi blir tyngre
dersom vi gjer det.

I den andre delen drofter forfatteren tankesettet og hypotesene
rundt overvekt og fedme. Her forteller han hvordan overvektens
metabolisme far den overvektige til & spise mer. Barn for eksempel,
argumenterer Taubes, vokser ikke fordi de er glupske og spiser for
mye, de spiser mer fordi hormonelle stimuli gjor at de vokser. Slik
er det ogsa med overvektige, hormonelle stimuli gjor at de spiser
for mye fordi de legger pé seg — ikke omvendt.

Taubes teori gér i korthet ut pa at nokkelen til & forstd fedme,
hvordan den oppstar og hvordan den kan forebygges, ligger i insu-
linets dominerende rolle i reguleringen av fettvevet. Hoye nivéer av
insulin blokkerer fettforbrenning — og dermed organismens tilgang
til kroppens energilager nummer én, mens lavere verdier opprett-
holder kroppens bruk av fettsyrer som energikilde. Taubes mener
at mat som stimulerer til hoy insulinutskilling forstyrrer energi-
balansen, og ferer til gkt sult og dermed heyere naringsinntak.

Skal man forbli slank eller gé ned i vekt, ma denne maten unngas:
«Flytende karbohydrater som gl, juice og brus er trolig verst.»

Dette er et interessant og lettlest innlegg i en pagaende interna-
sjonal kostholdsdebatt. For mange vil det vaere provokativt, og
Taubes tar nok ogsa noen akademiske snarveier i sin argumenta-
sjon. I noen sammenhenger blir eksempelvis statistiske assosia-
sjoner til kausalitet — og hvor ble det av leptin og fruktose? Like
fullt er boken bade leseverdig og underholdende og kan anbefales
til alle ern@ringsinteresserte med et pent sinn.
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Hvordan sikre angstpasienter
kunnskapsbasert behandling?

En rekke fagfolk bidrar i denne boken, som har sitt utspring i pre-
sentasjoner holdt pa en konferanse i desember 2010, arrangert av
Regionalt forskningsnettverk for angstlidelser, Helse Vest. Ambi-
sjonen er 4 beskrive forskningsbasert viten om diagnostikk og
behandling av angstlidelser ut fra en kognitiv atferdsterapeutisk
modell, i tillegg til & belyse hvordan man best sikrer at kunnskapen
blir implementert i klinisk praksis.

De 19 kapitlene er oppdelt i fire bolker. I de fem forste kapitlene
gir forfatterne en generell innforing i angstlidelsenes epidemiologi,
helsemyndighetenes planer og evidensgrunnlaget for kognitiv
atferdsterapi ved angstlidelser. De neste sju kapitlene omhandler
behandling av angstlidelser hos voksne. Kognitiv atferdsterapi ved
panikklidelse, sosial angstlidelse, tvangslidelser og odontofobi
beskrives. Ogsa veiledet selvhjelp, fysisk aktivitet som behandling
og «mindfulness»-baserte intervensjoner er viet egne kapitler.
Bolken avsluttes med et interessant kapittel om betydningen av
sakalte spesifikke faktorer ved behandling av angstlidelser.

I den neste bolken, kapitlene 13 til 16, beskrives kunnskapsbasert
behandling av barn og unge med angstlidelser, eksemplifisert med
beskrivelser av lavterskeltilbud, behandling av tvangslidelser og
selektiv mutisme. De siste tre kapitlene er viet brukererfaringer
fra henholdsvis lavterskeltilbud for voksne, barne- og ungdomspsy-
kiatrien (BUP) og poliklinisk behandling av tvangslidelse hos en
voksen mann.

Angstlidelser er blant de mest utbredte og kostbare lidelsene for
samfunnet. I lopet av de siste tidrene er ny kunnskap generert og
mer effektiv behandling utviklet. Forfatterne gir en bred og god
innfering i temaet. Misforholdet mellom kunnskapsstatus og det
reelle behandlingstilbudet dreftes, og tiltak for a rette pa dette,
som bl.a. oppbygging av OCD-team og lavterskeltilbud, beskrives.
Stoffet er ryddig presentert. Klinikere, helseadministratorer pa for-
skjellige nivaer og interesserte legfolk vil finne boken larerik.
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Oslo
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