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King’s obesity staging score (vuxna)
“a shorthand holistic assessment tool”
| stageo |  Stage1 | Stage2 |  Stage3 |

Airway Normal Apnoea CPAP Cor polmonale
BMI <35 35-40 40-50 >50

CVD risk <10% 210% over 10y IHD CCF
Diabetes Normal IFG/IGT Controlled Uncontrolled
Economic complications None Impact Disadvantage Unemployment
Functional status Normal Limited 3" party House-bound
Gonodal Normal PCOS Subfertile Breakdown
Perceived health status Maintanance Preparation/action  Contemplative  Precontemplative
Body Image Normal Impaired Dysphoria Eating disorder
Other medical None Complications Morbidity Life threaten

Baserad pa: Aylwin et al. Front Horm Res 2008

Emilia Hagman 2 november 2022 3
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Var patienterna ska remitteras G

Edmonton Obesity Staging System - Pediatrics

(i.e. Type 2 Diabetes, \

= o 5 o R Ting Dhar W

Hypertension, lipid abnormalities, PCOS, modem; to s:v':re fatty infiltration of liver)
St a g e Mod: bi hanical (i.e. OSA iring PAP th GERD, MSK

pain limiting activity, moderate limitations in ADLs)

* Mental: Moderate mental health issues (i.e. major depression, anxiety, frequent binging,

2 significant body image disturbance, moderate developmental delay)
* Milieu: Mod bl in relationships, significant bullying at home or at school, significant
[ 4

limitations in caregrivers ability to support child’s needs

lled bolic complications { I.e. T2DM (+ complications/ not meeting
| ion, FSGS, d liver and/or liver

' N
St a e * Metabolic: No metabolic abnormalities
g Rt e
* Mental: No psychopathology
0 * Milieu: No parental, familial or social environment concerns
( 4
|« Metabolic: Mild metabolic abnormalities (i.e. IGT, pre-hyp mild lipid abnormal )
mild fatty infiltration of liver/s ion in i )
St a e . hanical: Mild bio- hanical {i.e. OSA not requiring PAP therapy, mild MSK
g pain not interfering with ADL, GERD)
* Mental: Mild psychopathology, ADHD, LD, mild body image pre-occupation, occasional
1 emotional/binge eating, bullying, mild developmental delay
* Milieu: Minor probl in relationships, minor limitations in gi ability to support child's
needs
L 4

« Metabolic: \

S dysfunction, symptomatic gall stones, marked lipid abnormalities)
t a g e * Mechanical: OSA requiring PAP therapy and suppl. oxygen, limited mobility, shortness of breath

sitting/sleeping
3 * Mental: Uncontrolled psychopathology, school refusal, daily binge eating, severe body image

disturbance

* Milieu: Severe problems in rel h givers unable to support child’s needs (may include

re to family violence), dan, s environment (home, neighbourhood or school
Hadjiyannakis et al. Paediatr Child Health, 2016

Emilia Hagman 2 november 2022 4
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Projektgrupp

= Jovanna Dahlgren, barnlakare, professor
= Anders Forslund, barnlakare, docent

= Claude Marcus, barnlakare, professor

= Kajsa Jarvholm, psykolog, docent

= Markus Brissman, fysioterapeut, PhD

= Emilia Hagman, nutritionist, docent

Emilia Hagman 2 november 2022 6
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Syfte

= Att utforma ett verktyg (skalor) for att gradera:
- Vardtyngd — Faktorer som paverkar behovet av insatser

- Behandlingsprogress — Faktorer som framgangsrik
obesitasbehandling syftar till att paverka

Emilia Hagman 2 november 2022 7
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Vardtyngd Behandlingsprogress
Grad av obesitas X X
Somatisk halsa X X
Psykosocial halsa X X
Barnets alder X
Neuropsykiatrisk funktionsnedsattning X
Barnets natverk (familjesituation, skola, etc.) X
Annan allvarlig sjuklighet som paverkar X

behandlingen av obesitas (syndrom, mm)

Emilia Hagman

2 november 2022 8
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Hur ska verktyget anvandas?

= One size doesn't fit all
= Patientcentrerat
= Ej for klinisk bedomning
- Verktyg for att identifiera resursbehov
— Utveckling och utvardering av vardkvaliteten

= Vardtyngd graders 0 —1 -2
= Behandlingsprogress graderas0—-1-2-3
= Ej uppmatt parameter satts till 0

Emilia Hagman 2 november 2022 9
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Doman Parameter 0 1 2
Allmant Grad av obesitas Ej obesitas ISO BMI 30 ISO BMI 35
Allmant Alder <6 ar 6-12 ar >13 ar
Allmant Annan allvarlig Ingen annan Annan sjukdom med
sjuklighet sjuklighet allvarlig paverkan pa ADL
(ex T1D, syndrom)
Ledproblematik Ledsmarta Opaverkad Vid fysisk aktivitet/  Vilovark / paverkad

Neuropsykiatrisk ADHD, ASD,
funktionsnedsatt Intellektuell
ning funktionsnedsattning

Ingen diagnos

idrottsutovande nattsomn

Invantar utredning  Svar funktionsnedsattning
eller behandling, eller dar vardagen ar patagligt
har en lindrig eller paverkad.

mattlig

funktionsnedsattning.

Emilia Hagman
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Doman Parameter 0 1 2
Psykosocial Depression och  Inga patagliga Lindriga symtom Mattliga/Svara symtom
halsa angest svarigheter eller eller lindrig eller mattlig/svar
symtom som depression eller depression eller angest.
paverkar vardagen angest, med viss  Vardagen ar patagligt
paverkan pa paverkad
vardagen.
Psykosocial Atstérning Ingen atstorning Upplevd Hetsatningsstorning eller
halsa kontrollforlust ver olampliga
atandet. kompensatoriska
beteenden.
Psykosocial Skola/ Daglig Fungerande Skolrelaterade Mycket begransad
halsa sysselsattning/  skolsituation/daglig problem. skolnarvaro/sysselsattning

Mobbning och
socialt natverk

sysselsattning samt Bristande narvaro.
tillfredsstallande Ofrivillig ensamhet.
kamratsituation.

Ingen mobbning

forekommer.

, "hemmasittare”.
Mobbning

Emilia Hagman
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Doman Parameter 0 1 2
Psykosocial Missbruk Inget missbruk  Rokning Skadligt bruk eller
hélsa beroende av alkohol. Bruk
av olagliga droger
Psykosocial Familjesituation  Inga kanda Bristande socialt Insatser via socialtjansten
hélsa forsvarande natverk runt familjen, utdver férsorjningsstod.

Komorbiditet Diabetes
Komorbiditet Hypertoni
Komorbiditet NAFLD/MAFLD
Komorbiditet Dyslipidemi

omstandigheter.

Opaverkad
Opaverkad
Opaverkad
Opaverkad

eller ekonomisk
utsatthet (ex far

forsorjningsstod), eller

andra férsvarande
psykosociala
omstandigheter.

IFG eller IGT
Prehypertoni
Hogt ALAT
Sankt HDL eller
stegrade TG

Pagaende vardnadstvist.
Vald i hemmet.
Orosanmalan.

Andra mycket forsvarande
psykosociala
omstandigheter.

Diabetes

Hypertoni

NAFLD/MAFLD

Sankt HDL eller stegrade
TG + forhojt LDL

Emilia Hagman
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BEHANDLINGSPROGRESS
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Behandlingsprogress G Institutet
Doman Parameter 0 1 2 3
Allmant Grad av obesitas Ej obesitas SO BMI 30 ISO BMI 35 ISO BMI 40
Ledproblematik Ledsmarta Opaverkad Vididrott/Iatt  Vilovark / stord
aktivitet nattsomn
Kondition Syreuopptagnlngs 250e . 25e till §50e =25s percentilsn Avbryter test pga
-férmaga percentilen  percentilen utmattning
Psykososocial Atstorning Ingen Kontrollférlust  Hetsatningsstorning
hélsa atstorning eller olampliga
kompensatoriska
beteenden.
Komorbiditet Diabetes Opaverkad IFG eller IGT IFG eller IGT Diabetes
+ HbA1c 239
Komorbiditet Hypertoni Opaverkad Prehypertoni Hypertoni
Komorbiditet NAFLD/MAFLD Opaverkad Latt forhojt ALAT NAFLD/MAFLD Bekraftad fibros
Komorbiditet Dyslipidemi Opaverkad Sankt HDL eller Sankt HDL eller Sankt HDL eller
stegrade TG stegrade TG + stegrade TG + LDL 2x
forhojt LDL URL
Komorbiditet Inflammation Opaverkad hs CRP 3-5 hs CRP 6-9

Emilia Hagman
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Klinisk bedomning maste alltid ske pa individniva!

LDL pa 4.1...

Kan det vara FH?

Emilia Hagman 2 november 2022 16
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Var med och utvardera detta!l

emilia.hagman@ki.se
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