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Inngangur 

Neysla á heilkornavörum hefur verið tengd minnkaðri áhættu ýmissa sjúkdóma í 

faraldsfræðirannsóknum, s.s. hjarta- og æðasjúkdóma og sykursýki 2, en oft hefur 

reynst erfitt að staðfesta þessar niðurstöður í íhlutandi rannsóknum, mögulega vegna 

þess hve erfitt getur verið að meta heilkornaneyslu með hefðbundnum mælitækjum. 

Markmið rannsóknarinnar var að skoða hvort hægt væri að nota alkylresorcinols (AR) í 

plasma sem mælikvarða á heilkornaneyslu sem hluta af norrænu mataræði og að skoða 

tengsl þess við sykurefnaskipti.  

Aðferðir 

Rannsóknin er hluti af SYSDIET, sem er samnorrænt verkefni, og var íhlutunin 

framkvæmd á 6 stöðum í fjórum löndum. Þátttakendur (n=166) voru á aldrinum 30-65 

ára með BMI 27-40 kg/m2 og tvö önnur einkenni efnaskiptavillu og var þeim skipt 

tilviljunarkennt í íhlutunarhóp, sem borðaði heilsusamlegt norrænt fæði í 18-24 vikur, og 

viðmiðunarhóp sem hélt sínu hefðbundna fæði á rannsóknartímanum. Þátttakendur fóru 

í sykurþolspróf í upphafi, eftir 12 vikur og í lok rannsóknar og einnig voru þá tekin 

blóðsýni til greiningar á alkylresorcinols og β-karótín. 

Niðurstöður 

Styrkur AR í blóði jókst um 68% í íhlutunarhópi og var marktækt hærri en í 

viðmiðunarhópi (P<0.001) við lok rannsóknar. Styrkur β-karótíns í blóði breyttist hins 

vegar ekki og ekki var marktækur munur milli hópanna. Heildar AR var ekki tengt 

sykurefnaskiptum en AR hlutfallið C17:0/C21:0 var tengt fastandi insúlíni (P=0.002) og 

insúlínnæmi (Matsuda ISI, P=0.026 og disposition index, P=0.022).  

Ályktun 

AR er góður og gildur mælikvarði á heilkornaneyslu í norrænu mataræði og AR hlutfallið 

C17:0/C21:0 virðist vera góður mælikvarði á hlutfallslega neyslu rúgs. Aukinn hlutur 

rúgs virðist hafa jákvæð áhrif á fastandi insúlín og insúlínnæmi. 


