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Magnesium demper hyperaktivitet blant AD/HD-barn

Mange inntar relativt sett for lite magnesium fordi de drikker melk og/eller inntar kefir, ost,
flgte, yoghurt, cottage cheese, gammalost, osv. Melk inneholder ni ganger mer kalsium enn
magnesium; Jarlsbergost nesten 30 ganger mer. Magnesium (Mg?*) er kofaktor i over 350
enzymreaksjoner og opprettholder det elektriske potensialet i nerve- og muskelceller.? Det
motvirker hjertearytmier, bidrar til & danne ATP i det anaerobe stoffskiftet, motvirker kramper
og muskelsvekkelse, demper stress og virker lakserende. Forholdet mellom kalsium (Ca?*) og
magnesium i steinalderen er beregnet til cirka 2:1, mens et nordisk kosthold inneholder 3-5
ganger mer kalsium enn magnesium. For lite magnesium og for mye kalsium kan gi en rekke
negative helsekonsekvenser, og forfatteren viser at magnesiummangel forekommer hyppigere
blant barn med AD/HD (oppmerksomhetssvikt/hyperaktivitet) enn blant friske.?

Tekst Helen Saul Case Oversatt/tilrettelagt Dag Viljen Poleszynski

Magnesiummangel er pavist oftere blant barn med AD/HD enn hos friske barn. I en studie av
AD/HD-barn ble magnesiummangel funnet i 95 prosent av de undersgkte.® Betyr dette at
hyperaktive barn ber fa tilskudd? Svaret er ja.

Tilskudd med magnesium ser ut til & vaere spesielt nyttig for & lindre hyperaktivitet hos barn.*
I en gruppe barn supplert med cirka 200 mg per dag i seks maneder fant forskerne “en gkning
i magnesiuminnhold i haret og en betydelig reduksjon av hyperaktivitet” i forhold til barn i
kontrollgruppa, som ikke hadde fatt ekstra magnesium.®

Magnesium er trygt og effektivt

En gjennomgang av studier av magnesium i behandling av AD/HD hos barn konkluderte at
selv om ”studier stgttet at magnesium er effektivt for behandling av AD/HD ..., anbefales ikke
magnesium for behandling av AD/HD inntil man har funnet ytterligere sterke holdepunkter
for effekt og sikkerhet”.® Dette er typisk for moderne “evidensbasert” medisinsk litteratur.
Noen medisinske fagfolk overser det som allerede er kjent, med mindre et tilstrekkelig antall
dobbeltblinde, randomiserte studier er utfgrt. Magnesiumtilskudd er imidlertid trygt og
effektivt, og det er serlig viktig for barn med mangler.

Sikkerheten av magnesium er godt dokumentert. Det har ikke veaert rapportert om noen
dedsfall fra magnesiumtilskudd.” En overdose magnesium kan fare til lgs avfgring. Dette er
forbigaende og vil forsvinne nar dosene reduseres eller deles i mindre mengder som gis i lgpet
av dagen. Magnesiumtilskudd er trygt og er vel verd & prave, spesielt nar vi tar i betraktning
farene ved AD/HD-medikamenter.

AD/HD-medikamenter er skadelige

Avhengig av hvilket medikament som blir tatt, gir overdoser bivirkninger inkludert utvidete
pupiller, skjelvinger, angst, uro, rykninger, hodepine, mage- og tarmplager, aggressiv atferd,
forvirring, hallusinasjoner, delirium, svimmelhet, muskelsvekkelse, savnlgshet, paranoia,
bevegelsesforstyrrelser, hjerterytmeforstyrrelser og hgyt blodtrykk, kramper, til og med
hyperaktivitet, selve tilstanden som AD/HD-medikamenter er ment & kunne behandle.
Dessuten kan de ta livet av deg.3® Selv om “dgdsfall er sjeldne”,® antar jeg at dette gir liten
tragst til foreldre. Videre er de vanligste bivirkninger av AD/HD-medikamenter inntatt som
forskrevet, manglende appetitt, magesmerter, hodepine, sgvnforstyrrelser, redusert vekst,



hallusinasjoner og psykotiske anfall.’® Magnesium gir ingen slike bivirkninger. Selv om
magnesium er bade sikkert og effektivt, anbefales magnesiumtilskudd ikke noen steder i en
veiledning i klinisk praksis fra USAs forening for barnesykdommer (AAP).1°

Nar det gjelder muligheten for at barn plutselig der etter a ha inntatt forskrevet AD/HD-
medikamenter, blir slike bekymringer avvist av AAP med utsagn som “holdepunktene er
uklare nar det gjelder hvorvidt sentralstimulerende medikamenter gker risikoen for plutselig
ded” 8 Det ville vel veert gnskelig at med slik usikkerhet for risiko for ded, ville leger veert
imot bruken av AD/HD-medikamenter. | stedet anbefaler USA matvare- og medikamenttilsyn
(FDA\) & “fortsette AD/HD-behandling som forskrevet av helsepersonell” ! Bare sgrg for

a ’snakke med din lege om alle spgrsmal du matte ha om alle spgrsmal som omhandler
ADHD-medikamenter.” Vel, aldri har noen gang “’a snakke om det” gjort medikamenter
mindre farlige.

Andre fordeler med magnesium

I tillegg til effektivt & kunne behandle hyperaktivitet, har magnesium ogsa andre fordeler for
barn pa andre dyptgripende mater: det kan hjelpe dem til & sove bedre om natta, lindre ubehag
fra sare muskler og voksesmerter, lindre forstoppelse, redusere angst og redusere antallet
dager med hodepine.*?
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”Jeg har kommet til konklusjon at alle kan ha nytte av ekstra magnesiumtilskudd.”
— Carolyn Dean, lege/naturopatisk lege (ND)
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Magnesium og andre nearingsstoffer ved AD/HD

AD/HD skyldes ikke medikamentmangel. | stedet for & gi medikamenter til barna, bar vi se
fordelene ved a gi dem optimal ernaering. Barn med ADHD kan ha nytte av optimale nivaer
av flere naeringsstoffer, inkludert vitamin D,*3 jern, niacin (Bs), pyridoksin (Be), vitamin C
og omega-3-fettsyrer.2® I tillegg til & fjerne raffinert sukker fra kostholdet, unngé kunstige
fargestoffer og gi barna sunn mat, anbefaler barnelege Ralph Campbell (f. 1927) at AD/HD-
barn far et vitamin B-kompleks med frokosten, et ekstra tilskudd pa 100 mg Be til et annet
maltid og 200 mg eller mer magnesium per dag.'® Andre nyttige tips inkluderer & begrense
skjermtid og & mosjonere mer, spesielt i friluft.

Dosering

Anbefalt dagsinntak (ADI) av magnesium for barn i alderen 1-3 er 80 mg per dag og for barn
i alderen fire til fem: 130 mg magnesium per dag. Ved fylte ni anbefaler myndighetene at
barn bar fa (minst) 240 mg magnesium per dag og ved 14-arsalder mellom 360 og 410 mg per
dag. [Norske anbefalinger er tilsvarende, red. anm.’]

Husk at bare om lag 30 til 40 prosent av magnesium i maten absorberes av kroppen,*® samt at
for mye magnesium i en mindre absorberbar form kan forarsake lgs avfgring. Denne
bivirkningen kan forhindres ved a redusere mengden og a ta magnesium i en mer absorberbar
form. Dersom man trenger en stgrre total daglig dose magnesium, kan man dele den i mindre
porsjoner som tas flere ganger i lgpet av dagen.

Ulike forbindelser
Oralt magnesiumsitrat er billig og blir relativt godt absorbert. Andre nyttige, men dyrere
forbindelser inkluderer magnesiumglysinat, magnesiumglukonat, magnesiumtaurat,



magnesiummalat og magnesiumklorid. Unngd magnesiumoksid (det absorberes meget darlig),
magnesiumglutamat og magnesiumaspartat.'> Magnesiumsulfat er billig og kan inntas
gjennom huden ved & tilsette epsomsalt i badevannet.

Hvordan fa barna til & innta magnesium

Oralt magnesiumtilskudd

* Vi gir barna daglig en tyggetablett eller en magnesiumdrikk (mange kosttilskudd inneholder
ogsa kalsium)

* Vi gir barna en knust del av en magnesiumtablett for voksne med noe velsmakende som
honning, eplemos eller iskrem

» For bedre absorpsjon deler vi dosen og gir magnesium mellom maltidene.

Transdermalt magnesiumtilskudd
Vare barn bader annenhver uke i epsomsalt. Vi putter en handfull eller to epsomsalt i
badevannet og lar barna blgtlegge seg i 10-15 minutter. Vare barn kaller det »vannsalt.”

Magnesium i matvarer
Vare barn spiser et plantebasert kosthold som gir magnesium fra mange kilder:

« @kologiske grannsaker som gulrgtter, babyspinat og radbeteblader i var hjemmelagde,
ferske, ra grannsaksaft. De drikker dette to til tre ganger per uke.
* Hvetespirer i brgd, pizzadeig, og smudier

+ Cashewngtter som snacks

* Vi stror solsikkefrg pa salatene

* Vi spiser ofte fisk

* Vi inkluderer svarte benner og pintobgnner i tacos

* Vi har ofte benne- 0g linsesuppe

« Barna elsker guacamole

* De spiser masse bananer og beer

* De spiser yoghurt av helmelk

* De liker peangttsmar

* De spiser havregryn, brun ris og poteter

Vare barn lider ikke av AD/HD, men vi liker ikke & vente pa at ernaringsproblemer skal
dukke opp. Vi sgrger for at barna far de naringsstoffene deres voksende kropper
trenger. ”Ikke ta noen sjanser, ta vitaminer og mineraler” er vart motto. Det vil det alltid vare.

Matvaretabellen oppgir innholdet av en rekke nearingsstoffer, inkludert magnesium; se
www.matvaretabellen.no
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