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>> LEDAREN

ningen ofta att begränsa energiintaget. För idrottare är 
problemet inte sällan det omvända. Flera studier visar 
att ”idrottstriaden” – som inte handlar om en ny form 
av idrottsgren, utan snarare om ett för lågt energiintag 
i förhållande till träningsmängd – bland annat påverkar 
prestationsförmågan, återhämtningen, hormonbalansen 
och individens hälsa på såväl kort som lång sikt.

Det blev tydligt under dagen att det finns stark veten-
skaplig evidens för att mat och fysisk aktivitet har stor 
betydelse för människors hälsa och prestation. Därför 
är det förvånansvärt att det i dagens samhälle inte i 
högre grad prioriteras att främja hälsosamma vanor hos 
befolkningen. Något som så uppenbart berör allas hälsa 
och välmående, liksom har stor potential att bespara 
samhället stora kostnader för sjukvård, kan man tycka 
skulle vara mer högprioriterat i ett så välutvecklat land 
som Sverige. I den slutliga paneldebatten rådde också 
ovanligt stor samsyn gällande frågan om vilken föränd-
ring som borde kom till stånd – medvetenheten och 
kunskapen i samhället om betydelsen av mat och fysisk 
aktivitet för hälsa och prestation behöver öka, och leda 
till åtgärder som underlättar för befolkningen att uppnå 
en hälsosam livsstil. 

Jag hoppas att de flesta deltagare, liksom jag, läm-
nade Drottninggatan den dagen med ökad kunskap, 
förnyad inspiration och stor hoppfullhet i sinnet. Det 
finns mycket stor potential att påverka såväl hälsa och 
prestation som livslängden genom hälsosamma mat- och 
levnadsvanor.

Avslutningsvis vill jag tacka alla föredragshållare, del-
tagare och SNF-kansliet för en mycket lyckad konferens. 
Till dig som läsare önskar jag en fridfull jul och bra 
början på det nya året!

Christel Larsson
professor, Göteborgs universitet och vetenskaplig 
rådgivare för SNF

Intresset för konferensen ”Mat och fysisk aktivitet 
för hälsa och prestation” var stort. Till och med 
så stort att den vackra välbevarade lokalen på 
Drottninggatan, där Kungl. Skogs- och Lantbruks-

akademien huserar, fylldes och det skapades en vänte-
lista för eventuella avhopp. En del presumtiva deltagare 
på väntelistan var beredda att avstå den goda och 
hälsosamma lunchen –några var till och med villiga att 
tilldelas en ståplats.

Förmiddagen fylldes av intressanta föredrag om mat 
och fysisk aktivitet för hälsa genom livet. Inlednings-
vis summerades vad som karaktäriserar hälsosamma 
matvanor, där ett högt intag av grönsaker, frukt, balj-
växter, spannmål, fisk samt vegetabiliska oljor är viktiga 
faktorer. Detta bör kombineras med ett begränsat intag 
av kött, köttprodukter och mejeriprodukter, liksom ett 
lågt intag av så kallad utrymmesmat. Enligt en studie 
som refererades är svenskarna intressant nog bäst i Eu-
ropa på att motionera. Samma studie visade dock även 
att svenskarna sitter mest av befolkningen i Europa. Att 
vara fysisk aktiv under hela livet, från barn- till ålder-
dom är avgörande för att minska risken för sjukdom 
eller för tidig död. Ett viktigt budskap var att en god 
fysisk funktion vid hög ålder tycks vara viktigare än att 
vara utan sjukdom, för att minska risken för funktions-
hinder och död.

Eftermiddagen ägnades åt mat och 
fysisk aktivitet för prestation i allmän-

het och på elitnivå i synnerhet. De 
allmänna kostråden, som riktar sig 
till den generella befolkningen, är 

inte alltid tillämpbara när man 
idrottar på en hög nivå och 
därför krävs kompletterande 
kunskap. Hur olika makro-
nutrienter påverkar muskel-
tillväxt och att olika personer 
svarar olika på träning, var 

centrala frågor som belystes. 
Det är kombinationen av 

träning och matvanor 
som avgör idrottarens 
prestation och resultat. 

För gemene man 
är den stora utma-

Stor potential att på verka 
 hälsa,  prestation 

och livslängd!

Konferensen ”Mat och fysisk aktivitet för hälsa och presta-
tion” arrangerades den 3 oktober 2017 av SNF Swedish 
Nutrition Foundation, i samverkan med Swedish Society for 
Clinical Nutrition and Metabolism (SWESPEN) och Svenska 
Nationalkommittén för nutrition och livsmedelsvetenskap.
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Fysisk funktion 
avgörande för 
 hälsosamt åldrande
Vid hög ålder tycks god fysisk 
funktion vara viktigare för att 
minska risken för funktions-
hinder och död än att vara 
utan sjukdom. Styrketräning 
och proteinintag är två viktiga 
faktorer för bibehållen fysisk 
funktion.

Å ldrande leder oundvikligen 
till funktionshinder och 
död, men fysisk funktion 
och sjukdom spelar stor 

roll för hur snabbt detta sker. Studier 
tyder på att god fysisk funktion är 
viktigare än frånvaro av sjukdom, för 
överlevnad vid hög ålder (1).

Vid åldrande sker naturligt en 
minskning av muskelmassan och en 
nedsättning av musklernas funktion, 
vilket med tiden leder till sarkopeni 
och därefter skörhet (eng. frailty). 
Med fysisk aktivitet och nutrition 
finns dock möjlighet att förebygga 
och behandla båda dessa åldersrela-
terade sjukdomstillstånd, som utgör 
riskfaktorer för funktionshinder och 
död.

– Sarkopeni går att förebygga med 
vanlig mat, men även kosttillägg 
med fokus på protein, D-vitamin 
och essentiella fettsyror kan vara 
viktiga, konstaterade Tommy Ce-
derholm, professor, Uppsala univer-
sitet. Sett till fysisk aktivitet är det 
framförallt viktigt med styrketrä-
ning, som belastar muskulaturen, 
men även konditionsträning har 
betydelse.

Styrketräning tre 
gånger per vecka
– Att fortsätta vara fysiskt aktiv under 
ålderdomen är avgörande för bibehål-
len fysisk funktion. Minskad fysisk 
aktivitet under ålderdom resulterar 
snabbt i negativa effekter på såväl 
musklerna som metabolismen, poäng-
terade Tommy Cederholm.

I en studie där tio friska 72-åringar 
minskade sin fysiska aktivitet från 
6 000 steg per dag till 1 500 steg per 
dag minskade muskelmassan i benen 
med hela 400 gram på 14 dagar 
(2). Förutom minskad muskelmassa 
resulterade den lägre graden av fysisk 
aktivitet i sämre glukosmetabolism 
och ökad inflammationsaktivitet.

För att minska risken för förtida 
död rekommenderas styrketräning 
som varar minst tio minuter per 
tillfälle tre gånger per vecka,  kom-
binerat med konditionsträning med 
måttlig intensitet 150 minuter per 
vecka, eller med ansträngande intensi-
tet 75 minuter per vecka.

– I kombination med kognitiv trä-
ning har fysisk aktivitet och hälso-
samma matvanor sannolikt också en 
skyddande effekt på hjärnan, framhöll 
Tommy Cederholm, med referens till 
den så kallade ”FINGER-studien” (3).

Protein ökar träningseffekten
Cirka 20 procent av musklerna utgörs 
av protein, och totalt sett finns mellan 
50 och 75 procent av kroppens totala 
protein i musklerna.

– Ett tillfredsställande intag av pro-
tein är centralt för bibehållen muskel-
massa och muskelfunktion. Äldre har 
ett högre behov av protein, än yngre, 
konstaterade Tommy Cederholm.

Enligt de nordiska näringsrekom-
mendationerna bör proteinintaget 
hos personer äldre än 65 år utgöra 18 
procent av det totala energiintaget. 

Detta motsvarar cirka 1,2–1,4 gram 
protein per kg kroppsvikt per dag. 
Den generella rekommendationen för 
vuxna är 0,8 gram per kg kroppsvikt 
per dag.

Ett högt proteinintag hos äldre 
(70–79 år) har visat sig medföra att 
musklerna bibehålls 
bättre och att 
risken för 
att tappa 
rörelseförmå-
gan minskar (4, 5). 
Proteintillskott har också visat sig öka 
effekten av träning på muskelmassa 
och muskelstyrka, hos både unga och 
gamla (6, 7). 

– En kombination av träning och 
tillfredsställande proteinintag ger bäst 
effekt, summerade Tommy Ceder-
holm.

D-vitamin och omega 3-fettsyror
Förutom protein finns ett antal andra 
näringsämnen, med potential att 
förebygga och behandla sarkopeni. 
Bland dessa kan speciellt nämnas D-
vitamin, som visat sig ha positiva ef-
fekter på musklerna, och även minska 
risken för fall (8–11). Även omega 
3-fettsyror har visat sig bidra till ökad 
muskelmassa och muskelstyrka hos 
friska äldre, mellan 60–85 år (12).

– Idag finns också ett ökande 
 intresse för och kunskap om bety-
delsen av kosten som helhet. Epi-
demiologiska studier har till exem-
pel visat att hög följsamhet till så 
kallad medel havskost, är kopplat till 
minskad risk för skörhet hos äldre, 
avslutade Tommy Cederholm. •  

Referenser

Artikeln baseras på en presentation vid konfe-
rensen ”Mat och fysisk aktivitet för hälsa och 
prestation”, den 3 oktober 2017. Referenser 
kan erhållas från redaktionen: redaktionen@
nordisknutrition.se.
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landet, som helhet. Urvalet inom varje 
land gjordes så att grupper med olika 
socio-ekonomisk status fanns repre-
senterade. 

Över 7 000 barn i åldern nio till 
elva år deltog. Barnen rekryterades 
genom cirka 20–25 skolor från varje 
land. Accelerometrar användes för 
att mäta fysisk aktivitet och sömn. 
Övrig data samlades huvudsakligen in 
genom en enkät (1).

Fetma vanligare hos pojkar
Resultaten visade att fetma var van-
ligare bland pojkar än bland flickor i 
nästan alla länder som medverkade i 
ISCOLE (2). Ett överraskande fynd 
var att man inte fann de fetaste bar-
nen i Europa eller Nordamerika, utan 
i Kina och Brasilien. I Tianjin, som var 
forskningsorten i Kina, var nästan 35 
procent av pojkarna feta. I Finland 
(Helsingforsregionen) var ”endast” åtta 
procent av pojkarna feta.

Resultaten tyder på att fetmaepide-
min hos barn är värst i storstäderna i 
länder som genomgår en snabb eko-
nomisk utveckling, så som i Kina, Bra-
silien och Indien. Trots att barnfetma 
ofta lyfts fram som ett stort hälsopro-
blem i Norden, är situationen här inte 
så illa, sett ur ett globalt perspektiv. 
Med detta menar jag inte att vi inte 
skall bry oss om barnfetma, men kan-
ske har vi ändå gjort någonting viktigt 
i de nordiska länderna, för att förhin-
dra en explosion av barnfetma.

Finska barn var fysiskt aktiva
ISCOLE undersökte även sambanden 
mellan fysisk aktivitet respektive stil-
lasittande och förekomsten av fetma 
(2, 3). Fysisk aktivitet och stillasit-
tande registrerades genom användning 
av accelerometrar på barnen dygnet 
runt, under en vecka. Figur 3 visar de 
viktigaste resultaten avseende måttlig 
och ansträngande fysisk aktivitet samt 
inaktivitet (stillasittande) hos barn i 
de olika länderna (2, 3).

Sett till måttlig och ansträngande 
fysik aktivitet fanns de mest aktiva 
barnen i Finland, Kenya och Colom-
bia, medan de minst aktiva barnen 
fanns i Kina. I genomsnitt var finska 
flickor och pojkar dagligen aktiva med 
åtminstone måttlig intensitet under 
72 minuter.

Sett till stillasittande, fann man de 
minst inaktiva barnen i Sydafrika och 
Australien. I det här perspektivet kla-
rade sig inte de finska barnen lika bra, 
Finland hamnade här på tredjeplats, 
efter Kina och Portugal.

Halverad sannolikhet
Även i en nyligen publicerad studie 
rapporteras en klar skillnad i fysisk 
aktivitet mellan svenska och kinesiska 
småbarn, redan vid två års ålder (4). 
Svenska barn var mycket aktiva 73 
minuter per dag, medan motsvarande 
siffra bland kinesiska småbarn var 

endast 40 minuter per dag.
I studien gjordes också uppskatt-

ningar av i vilken grad sannolikhe-
ten för fetma påverkades av fysisk 
aktivitet respektive stillasittande. Man 
fann att varje 25 minuter per dag med 
moderat och ansträngande aktivitet 
var kopplad till en halvering av san-
nolikheten för fetma (2). Samtidigt 
ökade sannolikheten för fetma med 
20 procent för varje 70 minuter av 
stillasittande.

Fysisk aktivitet och stillasittande 
hade ett starkare samband med fetma, 
i jämförelse med sömn eller kost. 

Figur 1: Fysisk aktivitet, kost och hälsa – från barndomen till vuxna år

»

Figur 2. Medverkande städer/förstäder i studien the International Study of Childhood 
Obesity,  Lifestyle and the Environment (ISCOLE).
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Detta kan dock delvis bero på att 
fetma också försvårar fysisk aktivitet. 
Det vill säga, sambandet går i båda 
riktningarna – från fetma till aktivitet, 
och från aktivitet till fetma. Sådana 
dubbelriktade samband förstärks i 
tvärsnittsstudier, vilket kan resultera i 
att de framstår som starkare än vad de 
egentligen är.

En annan faktor som kan bidra till 
att förstärka sambanden för fysisk ak-
tivitet i relation till samband för kost, 
är att man i den här studien kunde 
mäta fysisk aktivitet mycket noggran-
nare än kostintaget.

Aktiv skoltransport
I Finland rapporterade högst antal 
barn aktiva skoltransporten, det vill 
säga att barnet aktivt transporterar 
sig till skolan genom att gå eller cykla 
(5). Skolomgivningen, med hänsyn 
till aktiv skoltransport analyserades 
också (6). Finland hade en mycket bra 
omgivning runt skolan, som möjlig-
gjorde aktiv skoltransport: 82 procent 
av ”ISCOLE-skolorna” i Finland hade 
trafikbromsar eller andra åtgärder för 
att sakta ner bilhastigheten nära sko-
lan och alla hade ett övergångsställe i 
närheten. Som jämförelse kan man ta 
Kina, där inte en enda skola hade tra-
fikbromsar och där endast 45 procent 
av skolorna hade ett övergångsställe 
i närheten. Det är mycket troligt att 
andra Nordiska länder skulle ha klarat 

sig lika bra som Finland i ISCOLE, 
och att man därför kan dra slutsat-
sen att vi här i Norden har byggt en 
näromgivning kring skolorna som 
stödjer barnens aktiva skoltransport 
– och på så sätt bidrar till ökad fysisk 
aktivitet generellt. 

Ät mer frukt och grönt!
För att undersöka kostvanor i IS-
COLE, användes statistiska modeller 
och index för hälsosamma respektive 
ohälsosamma kostvanor. Indexet för 
hälsosamma kostvanor beaktade till 
exempel intagsfrekvensen av frukt, 
bär, grönsaker och fullkornsspannmål. 
Indexet för ohälsosamma kostvanor 
inkluderade till exempel intag av läsk, 
godis och hamburgare (7). Varje barn 
fick ett index för båda typerna av 
kostvanor, det vill säga ett barn kunde 
få högt index för båda (äter rikligt 
både hälsosam och ohälsosam mat), 
låg index för båda (äter lite av både 
ohälsosam och hälsosam mat), eller 
någon annan kombination.

Kanada, Kenya och Australien var 
de tre länder där barn fick högst index 
för hälsosamma kostvanor. Lägst 
index för hälsosamma kostvanor fann 
man Finland, Brasilien och Colombia. 
Intressant nog visade det sig även 
att finska barn hade lägst index för 
ohälsosam mat. Det vill säga, finska 
barn hade ett lågt intag av hälsosam 
mat, men också ett lågt intag av 

ohälsosam mat. Även i Kanada och 
Australien hade barnen ett lågt intag 
av ohälsosam mat, men som där alltså 
kombinerades med högt intag av häl-
sosam mat. Högst intag av ohälsosam 
mat fann man i Sydafrika, USA och 
Brasilien.

I den mån man vågar generalisera 
de här forskningsrönen till övriga 
nordiska länder är slutsatsen att inta-
get av ohälsosam mat (läsk, godis och 
”junk food”) här inte är särskild hög 
sett i ett internationellt perspektiv. Å 
andra sidan, barn i Norden borde öka 
konsumtionen av frukt och grönt. Uti-
från den här studien kan man därför 
argumentera för att det i första hand 
är ett positivt budskap som behövs till 
barn om att äta mer frukt och grönt, 
framför strängare begränsningar av 
ohälsosam mat.

Matmiljön hemma viktig
Inom ISCOLE studerades också hur 
matmiljön hemma respektive hur 
skolan påverkar barnens matvanor (8). 
För både skolan och hemmet sattes 
poäng, med hänsyn taget till utbudet 
av hälsosamma respektive ohälso-
samma livsmedel och mat. Resultaten 
tyder på att matutbudet hemma är 
viktigare för de hälsosamma kostva-
norna, än utbudet i skolan. Det här 
betyder troligen inte att skolan inte 
spelar någon roll, i relation till barnens 
matvanor. Det kan istället vara så att 
utbudet av mat varierar mer mellan 
olika hem, än mellan skolorna, och att 
det därför är enklare att påvisa sam-
band för utbudet i hemmen. Medan vi 
fann hem med en mycket ohälsosam 
matmiljö, som borde förbättras, kla-
rade sig de flesta skolorna åtminstone 
medelmåttligt. 

Ett stort utbud av både hälsosamma 
och ohälsosamma matvaror i hem-
met var kopplat till ett högre intag av 
ohälsosam mat. Detta är ett intres-
sant resultat, som tyder på att det 
inte räcker att köpa hem hälsosam 
mat till hemmet för att åstadkomma 
hälsosamma kostvanor hos barn. Man 
måste samtidigt minska utbudet av 
ohälsosam mat i hemmet.

Vad har vi lärt oss?
Många i de nordiska länderna är 
bekymrade över barnens kost- och 
motionsvanor. Övervikt, fetma och 

Figur 3. Måttlig och ansträngande fysisk  aktivitet samt inaktivitet (stillasittande) 
bland barn 9-11 år i 12 länder. Bearbetat från (3). 
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dålig fysisk form bland barn har också 
ökat under de senaste 20 till 30 åren. 
Sett ur ett internationellt perspektiv 
är dock inte situationen så dyster som 
den kan framstå. Men om man vill 
förbättra barnens livsstil, med mål-
sättning att åstadkomma en bra hälsa 
genom livet, är det viktigt att analy-
sera vilka hälsofrämjande insatser som 
bör prioriteras.

I Norden är troligen inte moderat 
och ansträngande fysisk aktivitet det 
primära problemet, inte heller aktiv 
skoltransport. Vi har en tämligen avan-
cerad och positiv miljö för både sport 
och aktiv skoltransport. De nordiska 
länderna är välordnade och trygga. Det 
finns trottoarer och övergångsställen, 
och distansen mellan hemmet och 
skolan är i de flesta fall inte för lång för 
att promenera eller cykla. Med hänsyn 
till fysisk aktivitet är det snarare i för-
sta hand barnens tid som stillasittande 
som behöver minskas.

När det gäller kosten borde vi i 

första hand uppmuntra barn att äta 
mycket mera frukt och grönt. Jag 
menar inte att det inte skulle vara bra 
för barn att konsumera ännu mindre 
av läsk och godis. Studien visar dock 
att ett ökat intag av frukt och grönt 
sannolikt har en större potential att 
förbättra kostmönstret, som helhet.

Hälsofrämjande arbete ska genom-
föras med information och vägledning 
för att vi ska kunna göra hälsosamma 
val för oss själva och våra barn, men 
lika starkt genom förändringar av 
omgivningen där vi lever. Med tanke 
på barn, borde fokus vara i hemmet, 
hemkvarteret, vägen till skolan och i 
själva skolan. •
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cirka 400–500 gram glykogen finns 
lagrade i muskler och lever. Man upp-
skattar att muskelglykogenet räcker 
i endast 90 minuter vid medelhård 
träning. Den andra anledningen är att 
muskelglykogen är det bränsle som 
används i störst utsträckning under 
högintensiv träning när den anaeroba 
(utan tillgång av syre) energiproduk-
tionen är betydande, vilket leder till 
en snabb nedbrytning av glykogen. 
Eftersom fett inte kan omsättas utan 
tillgång på syre begränsas dess roll 
som energileverantör under hårt 
arbete.

Välfyllda glykogendepåer viktigt
Kolhydraternas betydelse för fysisk 
prestationsförmåga är väldokumen-
terade. Redan på 1920-talet kom de 
första rapporterna som visade att 
kostens innehåll av kolhydrater och 
fett kunde påverka fysisk prestations-
förmåga, resultat som senare bekräf-
tades av Christensen och Hansen i 
deras klassiska studier från 1939. De 
visade att arbetstiden till utmattning 
var nästan tre gånger så lång (240 
jämfört med 93 minuter) efter tre 
dagars kolhydratrik kost jämfört med 
tre dagars fettrik kost (1).

När biopsitekniken utvecklats 
blev det möjligt att med ett litet 
kirurgiskt ingrepp ta ut ett prov från 
muskulaturen. Då öppnades helt nya 
möjligheter att studera den humana 
muskelns substratutnyttjande under 
träning. Några år därefter publicera-
des den numera klassiska studien som 
visar att glykogenmängden i muskeln 
kan fördubblas om glykogennivån 
först reduceras kraftigt genom trä-
ning, följt av ett högt kolhydratintag i 
två till tre dagar (2).

Denna studie följdes upp av en 
studie som visade att mängden glyko-
gen vid starten av arbetet korrelerade 
med uthålligheten på ergometercy-
kel; arbetstiden till utmattning ökade 
från 59 till 189 minuter när arbetet 
startade med välfyllda jämfört med 
låga glykogendepåer (3). Liknande 
resultat har senare presenterats i en 
rad olika studier.

För att prestera så bra som möjligt 
är det således viktigt att ha välfyllda 
glykogendepåer vid träning och 
tävling. Mängden kolhydrater som re-

kommenderas för snabb påfyllnad av 
glykogen efter ett hårt träningspass är 
cirka ett gram per kg kroppsvikt och 
timma under de första fyra timmarna 
efter aktivitet. De följande fyra till 
24 timmarna bör kolhydratintaget 
anpassas efter aktivitetens typ och 
energikrav (4).

Periodiserat kolhydratintag
Träningseffekten över lång tid kan 
betraktas som en kumulativ effekt 
av varje enskilt träningspass. Först 
aktiveras ett proteins genuttryck, 
vilket för vissa gener sker redan några 
timmar efter en aktivitet. Därefter 
sker en syntes av proteinet och så 
småningom, efter några veckor, ser 
man en effekt på prestation (5). För 
drygt tio år sedan publicerades den 
första artikeln som visade att träning 
med reducerade glykogendepåer 
kunde förstärka träningsresponsen, 
mätt som aktivitet av vissa mitokon-
drieenzym tillsammans med större 
förbättring i prestation vid tränings-
periodens slut (6).

Praktiskt har detta anammats 
genom så kallat ”periodiserat kol-
hydratintag”, det vill säga efter att 
depåerna tömts ut genom hård 
träning i kombination med lågt 
kolhydratintag genomförs vissa trä-
ningspass med låga glykogendepåer. 
I samband med enstaka träningspass 
har denna modell visat sig ge en kraf-
tigare aktivering av enzymer som är 
involverade i mitokondriell biogenes, 
jämfört med när träningen genom-
förs med normala nivåer av glykogen 
(7). Detta tyder på att träningssvaret 
skulle kunna förbättras även på lång 
sikt. Resultat från de få långtidsstu-
dier som genomförts är emellertid 
inte entydiga, vilket kan bero på att 
glykogenhalten inte varit tillräckligt 
låg under träningspassen. Tillförsel av 
kolhydrater under och efter träning 
tycks däremot inte påverka tränings-
svaret.

Proteinets funktioner 
Omsättningen av protein/aminosyror 
bidrar i liten omfattning, uppskatt-
ningsvis mindre än fem procent, till 
den totala energiomsättningen under 
arbete. Protein ska inte primärt ses 
som en energikälla utan dess omsätt-

ning fyller andra viktiga funktioner, 
exempelvis produktion av aminosy-
rorna alanin och glutamin. Alanin kan 
omvandlas till glukos i levern, medan 
glutamin är ett viktigt substrat för 
tarmens och immunförsvarets celler.

Det rådde länge osäkerhet om hu-
ruvida proteinomsättningen förändras 
under träning, det vill säga om balan-
sen mellan syntes och nedbrytning 
påverkas. Den första rapporten som 
indikerade att träning gav en förlust 
av kroppsproteiner publicerades 
1980. Studien visade att kvävehalten 
i svett ökade under uthållighetsarbete 
och särskilt stor ökning sågs när arbe-
tet genomfördes med låga glykogen-
depåer (8).

I en senare studie kunde man visa 
att denna förlust åtminstone delvis 
beror på nedbrytning av muskelpro-
tein; en timmas cykelarbete resul-
terade i en nedbrytning av cirka tio 
gram protein i det ben som arbetade 
med kraftigt reducerade glykogende-
påer (50 procents reduktion initialt). 
Ingen nedbrytning erhölls emellertid 
i det andra benet, som startade med 
normala glykogennivåer (9). San-
nolikt beror nettoförlusten på att 
syntesen av muskelprotein minskar 
under själva arbetet, även om det är 
oklart om och hur nedbrytningen 
påverkas. Efter träning ökar synte-
sen igen till en nivå som är högre än 
basalnivå. Denna förhöjda syntesnivå 
har rapporterats kvarstå i upp till 72 
timmar efter avslutat arbete.

Proteinintag fördelat över dagen
I samband med ett enstaka styrke-
träningspass ökar både syntes och 
nedbrytning av protein. Trots att ned-
brytningen ökar i mindre grad förblir 
nettobalansen negativ om inte nutri-
tion i form av protein eller aminosy-
ror tillförs i anslutning till tränings-
passet (10). Intressant är att endast 
de essentiella aminosyrorna, det vill 
säga de aminosyror som kroppen inte 
själv kan bilda, har en stimulerande 
effekt på proteinsyntesen. Ett intag 
av icke-essentiella aminosyror utöver 
de essentiella har ingen ytterligare 
effekt (10).

Av de essentiella aminosyrorna är 
leucin den aminosyra som tillskri-
vits störst effekt på proteinsyntesen. »
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Individuellt svar på träning
Även i en annan, ännu inte publice-
rad, studie har Michael Svensson fun-
nit att olika personer svarar olika på 
träning. Studien syftade till att jäm-
föra effekt av högintensiv styrke- och 
konditionsträning hos otränade män 
respektive kvinnor med övervikt, på 
metabolism och kroppssammansätt-
ning. Studien pågick i sju veckor.

– De preliminära resultaten visar 
ingen förändring i kroppsvikt på 
gruppnivå, däremot fann vi att träning-
en gav positiva effekter på andra para-
metrar hos både män och kvinnor. Till 
exempel ökad fettfri massa, minskat 
inre bukfett och förbättrad fettoxida-
tion och insulinrespons efter närings-
belastning, sammanfattar Svensson.

– Detta är en liten studie, med en-
dast nio män och åtta kvinnor, men vi 
kunde ändå se stora individuella skill-
nader i träningssvaret. Det vill säga, 
gruppen kunde delas in i ”responders” 
som svarade väl mot träningen och 
”non-responders” som inte svarade 
på träningen. Kroppens individuella 
förmåga att anpassa sig efter träning 
är ett ämnesområde som vi kommer 
att studera vidare.

Styrketräning och paleolitisk kost
En tredje studie som Michael Svens-
son presenterade undersökte effek-
ten av paleolitisk kost, kombinerat 
med fysisk aktivitet hos äldre män 
och kvinnor med övervikt och typ 
2-diabetes (2). En grupp tränade 
under ledning av en coach, den andra 
fick råd kring att motionera mer. En 
tredje grupp utgjorde kontrollgrupp.

Kosten bestod av magert kött, fisk, 
skaldjur, ägg, grönsaker, frukt, bär 
och nötter samt raps- eller olivolja 
(15 gram per dag). Deltagarna fick 
äta valfri mängd mat (ad libitum), 
dock begränsades ägg (högst fem per 
vecka), potatis (en per dag), torkad 
frukt (130 gram per dag) och nötter 
(60 gram per dag). Kaffe och te be-
gränsades till tre deciliter per dag och 
rött vin till högst ett glas per vecka. 
Spannmål, mjölkprodukter, baljväx-
ter, salt samt raffinerade fetter och 
sockerarter uteslöts.

Svårt isolera träningseffekt
För att genomföra kostförändringen 

fick deltagarna recept samt utbild-
ning och stöd av dietist vid fem 
gruppsessioner. Mellan mötena kunde 
de kontakta dietisten via e-post eller 
telefon. I tidigare studier har denna 
kost visat sig medföra positiva effek-
ter på riskfaktorer för hjärt-kärlsjuk-
dom (3, 4).

– Här fann vi att båda interven-
tionsgrupperna gick ner i genomsnitt 
cirka sju kg i vikt, vilket gjorde det 
svårt att isolera effekten av träningen. 
I båda grupperna förbättrades insu-
linkänslighet, blodfetter och mid-
jeomfång, sammanfattade Michael 
Svensson.

– Vi fann även en ökad syreupptag-
ningsförmåga och fettförbrännings-
kapacitet hos de som hade tränat. De 
hade även en förbättrad hjärtfunktion 
och fettinlagring nära hjärtat hade 
minskat signifikant.

Vid övervikt och fetma ses ofta en 
fettinlagring i levern och i hjärtats 
muskulatur. Träning leder till mins-
kad fettinlagring nära hjärtat, däre-
mot ses inte den effekten vid ändring 
av kosten.

Relativ energibrist bland idrottare 
Anna Melin är lektor vid Köpen-
hamns universitet och har lång 
erfarenhet av att studera den så kall-
lade idrottstriaden. Idrottstriaden är 
ett välkänt begrepp inom elitidrotten 
och innebär ett för lågt energiintag i 
förhållande till träningsmängd, vilket 
bland annat påverkar prestationsför-
mågan, återhämtningen, hormonba-
lansen och individens hälsa på såväl 
kort som längre sikt. Problematiken 
ses främst hos kvinnor som tränar 
hårt men även hos män och hos per-
soner som inte elitidrottar.

– Energiintaget ska både täcka 
behovet under träning och alla krop-
pens basala fysiologiska processer 
och funktioner, poängterade Anna 
Melin. Utöver det antal kalorier som 
förbränns under själva träningen så 
behöver kvinnor inta minst 45 kcal 
per kg fettfri massa för att till exem-
pel ämnesomsättning och menstrua-
tion ska fungera. Män behöver cirka 
40 kcal per kg fettfri massa.

– Idrottare är ofta mer fokuserade 
på att optimera prestationen här och 
nu än intresserade av sin långsiktiga 

hälsa, konstaterar Anna Melin. Vi 
har nyligen publicerat en av de få 
studier som har undersökt effekt av 
menstruationsrubbningar på grund 
av energibrist på prestationsförmåga. 
Resultaten visar att kvinnliga elit-
idrottare med menstruationsrubbning 
på grund av energibrist har sämre 
neuromuskulär styrka och uthållighet 
än de med regelbunden menstrua-
tion. Vi hoppas att denna evidens 
för att även prestationen försämras 
kan motivera idrottare till åtgärder 
som även vore positivt för hälsan på 
längre sikt.

För låg energi-
tillgänglighet vanlig
Sänkt energiintag och/eller ökad 
träningsmängd medför i början en 
negativ energibalans och vikt nedgång 
även för normalviktiga personer. 
Vid fortsatt begränsad tillgång till 
energi ökas produktionen av stress-
hormon för att mobilisera och 
bryta ner kroppsvävnad till energi 
och thyreoideahormoner hämmas 
för att förhindra fortsatt viktned-
gång. Energi balansen kan därmed 
re-etableras på en lägre nivå och 
kroppsvikten stabiliseras till följd av 
att energi krävande processer såsom 
viloämnesomsättning och reproduk-
tionsförmåga hämmas.

– Prevalensen av låg energitillgäng-
lighet, det vill säga relativ energibrist, 
är hög inte minst inom idrotter med 
viktklasser eller där det är positivt 
att ha en låg vikt, såsom hos dansare, 
långdistanslöpare och cyklister, kon-
staterade Anna Melin.

Relativ energibrist är vanligt 
inte minst idrotter med vikt-
klasser eller där det är positivt 
att ha en låg vikt, till exempel 
hos dansare och långdistans-
löpare.
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Elitidrottare som tränar mycket 
och hårt har en hög energiomsätt-
ning. Dessutom kan högintensiv 
träning bidra till hämmad aptit, både 
akut och över tid. Även tidsbrist 
och praktiska utmaningar bidrar till 
att det kan vara svårt att få i sig den 
mängd mat som krävs, framför allt 
inom idrotter där man tränar långa 
pass dagligen. Anna Melin framhöll 
att låg kunskap kring livsmedelsval 
gör att det är än svårare att få i sig 
tillräckligt.

– För dessa individer är det olämp-
ligt att följa generella riktlinjer kring 
livsmedel med låg energitäthet. Men 
många är rädda för att äta lättillgäng-
liga kolhydrater och väljer ofta mat 
med låg energitäthet. I kostanamne-
serna ses ofta ett relativt högt intag 
av fullkornsbröd och andra fiberrika 
kolhydratskällor, och att ljust bröd, 
vanlig pasta eller juice ofta utesluts 
ur kosten.

Vanligt med ätstörningar
Studier på norska elitidrottare på 
landslagsnivå har visat att ungefär 
var femte kvinna och åtta procent av 
männen har en utvecklad ätstörning 
(5). Långvarig låg energitillgänglighet 
under puberteten leder till hämmad 
fysiologisk utveckling och hämmad 
tillväxt, men innebär även en ökad 
risk för att utveckla ätstörningar. 
Unga idrottare är både fysiologiskt 
och psykologiskt mera känsliga för 
energibrist och därför avråder Inter-
nationella Olympiska Kommitténs 
expertgrupp starkt att unga under 18 
år bantar (6).

Även hos elitidrottare som inte 
lider av något stört ätbeteende finns 
ett samband mellan ökad viktfo-
kus och menstruationsrubbningar. 
Amenorré hos elitidrottande skan-
dinaviska kvinnor är associerat med 
ett fiberintag som överstiger rekom-
mendationerna och ett lågt fettintag. 
Dessutom har de fler timmar av 
katabol status under dagen jämfört 
med eumenorreiska idrottare, vilket 
leder till lägre östrogen- och högre 
kortisolnivåer.

För att minska negativ påverkan på 
hormonbalansen, få maximal effekt 
av träningen och bibehålla muskel-
massan är det därför viktigt att både 
fokusera på att öka kostens energi-
densitet för att öka energiintaget, 
och på att minimera antalet katabola 
timmar under dagen.

Störd hormonbalans
Redan efter fem dagar med låg 
energitillgänglighet hos normal-
viktiga menstruerande kvinnor ses 
förändringar i de normala cykliska 
nivåskillnaderna (pulseringen) av 
luteiniserande hormon (7), som är 
ett av de viktigaste hormonerna i vår 
reproduktion. Tonåringar och yngre 
kvinnor påverkas mer av låg ener-
gitillgänglighet än kvinnor som har 
ett mera moget könshormonsystem.
Sambanden mellan låg energitillgäng-
lighet och utvecklingen av amenorré 
är starka och menstruationsrubbning 
är vanligt i dessa grupper. 

Studier visar att uppemot 60 
procent av skandinaviska kvinnliga 
elitidrottare inom uthållighetsidrot-
ter har oregelbunden eller utebli-
ven menstruation på grund av låg 
energitillgänglighet (8). Det är dock 
mycket viktigt att en gynekolog 
ställer diagnos eftersom det även 
finns fenotyper såsom att samtidigt 
ha polycystiskt ovariesyndrom och 
amenorré på grund av låg energitill-
gänglighet.

Även hos män
Hormonella rubbningar förekom-
mer även hos män (9). Kroniskt låga 
testosteronnivåer ses främst hos män 
som tränar intensivt och långa pass, 
och är associerat med kroniskt låga 
testosteronnivåer och nedsatt sexlust.

Bentätheten hos vuxna speglar en 
livslång påverkan av både mekanisk 
belastning, hormonbalans och kost. 
Hormonbalansen påverkar även häl-
san på lång sikt (10).

– Låg energitillgänglighet och hor-
monell obalans påverkar hjärt-kärl-
hälsan och leder till sämre endotel-
funktion och obalans i blodlipiderna, 
och även skelettet påverkas negativt. 
I studier har man bland annat sett att 
bentätheten i helkropp och ländrygg 
hos kvinnliga långdistanslöpare med 
ökad förekomst av restriktivt energi-
intag och menstruationsrubbningar, 
är lägre jämfört med aktiva inom mer 
styrkebetonade idrottsgrenar. Studier 
har även visat att unga manliga 
cyklister har lägre bentäthet jämfört 
med åldersmatchade kontroller, sa 
Anna Melin. 

Elitidrottarens utmaningar
Linda Bakkman, nutritionist och 
forskare vid Sveriges Olympiska 
Kommitté inledde med att poäng-
tera att vi på befolkningsnivå äter 
för mycket socker och rör oss för 
lite. Samtidigt är det en betydande 
och växande målgrupp som tränar 
allt mer, vars energi- och närings-
mässiga utmaningar skiljer sig 
väsentligt från den stillasittande 
befolkningen. Ofta är personer som 
tränar mycket även väldigt hälso-
medvetna och tar till sig allmänna 
riktlinjer och hälsoinformation som 
går ut på att motverka kostrelaterad 
ohälsa och övervikt.

– I sin strävan att göra allting 
rätt, blir det många gånger helt fel, 
konstaterade Linda Bakkman som 
efterlyser en mer nyanserad och mål-
gruppsanpassad kostdebatt.

För att kunna träna högintensivt 
krävs bra glykogendepåer och relativt 
höga kolhydratintag. Proteinbehovet 
per kg kroppsvikt är dubbelt så högt 
jämfört med de allmänna rekommen-
dationerna. För långsiktig tränings-
respons behöver man även se över 
energi- och vätskeintag i förhållande 
till träningsmängd, fördelningen 
av makronutrienter (fett, protein 
och kolhydrater), tillräcklig mängd 
näringsämnen, tidpunkt (timing) för 
intag av mat i relation till träning/
tävling inklusive uppladdnings- och »
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återhämtningsmål, och ibland även 
nutrition under passet.

Mängden träning tillsammans med 
en bra grund av hälsosamma matva-
nor avgör idrottarens prestation och 
resultat.

– På elitnivå kan ytterligare kostan-
passning behövas, och i vissa fall kan 
tillskott förbättra prestationsförmå-
gan. Tillskott kan dock aldrig ersätta 
bra basmatvanor eller kompensera för 
träningspass som uteblivit till följd av 
att man ätit för dåligt, poängterade 
Linda Bakkman.

Vitaminer och mineraler 
För vitaminer och mineraler är gäl-
lande näringsrekommendationer san-
nolikt tillämpbara även för personer 
som tränar hårt. Hämmad absorp-
tion, ökade förluster i svett, urin och 
avföring samt högre omsättning av 
antioxidanter kan göra att idrottaren 
i perioder har ett förhöjt behov av 
vissa vitaminer och mineraler.

– Ofta är energibehovet uppemot 
25–100 procent högre än genom-
snittsbehovet, vilket innebär att 
elitidrottare behöver äta mycket mer 
än personer som inte tränar. Förutsatt 
att man äter allsidigt och varie-
rat, och tillräckligt mycket mat är 
förutsättningarna goda för att täcka 
behovet av vitaminer, mineraler och 
antioxidanter, menar Linda Bakkman.

Många saknar dock grundläggande 
kunskap om bra matvanor och täcker 
istället upp sitt höga energibehov 
med energitäta livsmedel med låg 
näringstäthet. Det är också vanligt att 
man inte tillgodoser det högre energi-
behovet. Då kan även intaget av vissa 
vitaminer och mineraler bli bristfälligt.

Ökat järnbehov
Det kan till exempel vara en utma-
ning att få i sig tillräckligt av järn från 
kosten, inte minst i tillväxtperioder, 
vid höghöjdsträning, samt vid kraftiga 
menstruationsblödningar. Vid exem-
pelvis långdistanslöpning ses ett ökat 
järnbehov på grund av hemolys som 
sker i fötterna vid nötande belast-
ning. Bland löpare och triatleter har 
män järnbrist i större utsträckning än 
kvinnor.

Även kalcium behöver uppmärk-
sammas. Personer som undviker 

mjölk och mejeriprodukter har 
ofta ett lågt kalciumintag och man 
behöver säkerställa att vegetabiliska 
ersättningsdrycker är berikade med 
kalcium. Låg energitillgänglighet 
hänger ofta ihop med lågt kalcium-
intag, vilket har betydelse för den 
långsiktiga benhälsan.

Idrottare kan också ha ett ökat 
behov av D-vitamin i kosten, mest 
tydligt är detta för individer som 
främst tränar och vistas inomhus, 
och de som bor allra längst norrut. 
D-vitamin har betydelse för benhäl-
san och även för immunförsvar och 
muskelfunktion. 

Målet syns på tallriken
Kolhydratomsättningen varierar be-
tydligt med intensitet och varaktighet 
på träningen. Inför ett hårt pass och 
i perioder av hård träning behöver 
idrottaren äta mer kolhydrater, och 
kan vid behov anpassa till mindre 
mängd i mellanperioderna då energi-
behovet är lägre (tabell 1) (11).

Hos en idrottare som undviker livs-
medel med högt innehåll av tillgäng-
liga kolhydrater kan det bli svårt att 
täcka behovet av energi och fylla sina 
glykogenförråd. Fullkornsprodukter 
behöver varieras med lättätna och 
mindre fiberrika kolhydratkällor, samt 
drycker innehållande kolhydrater de 
dagar då kolhydratomsättningen är 
hög.

Inför ett högintensivt pass är det 
lämpligt att fylla på med minst ett 
gram kolhydrat per kg kroppsvikt tre 
timmar innan träning. Efter avslutad 
träning är det återhämtningstiden 
som avgör huruvida det är kritiskt att 
fylla på med kolhydrater i direkt an-

slutning till träning. Har man mer än 
åtta timmar till nästa träningspass gör 
det inget om kolhydratintaget dröjer.

Ingen övertro
Återhämtningsmålet bör däremot 
alltid innehålla protein menar Linda, 
oavsett om man tränat styrka eller 
uthållighet. Medan den totala mäng-
den sällan är ett problem, är det en 
större utmaning att fördela proteinet 
över dagen. Protein bör fördelas på 
20 gram per måltid (eller 0,3 gram 
protein per kg kroppsvikt) för bästa 
utnyttjande (12, 13).

De ergogena (prestationshöjande) 
tillskott som har en dokumenterat 
positiv effekt och potentiellt kan 
bidra till bättre prestationsförmåga är 
koffein, kreatin, bikarbonat, beta-
alanin och nitrat.

– Men man ska inte ha en över-
tro på prestationshöjande tillskott, 
förtydligade Linda Bakkman, och gav 
ett tänkvärt citat av professor Ronald 
Maughan: ”Some supplements work 
for some people some of the time. 
Many supplements don’t work for 
anybody any of the time.”

Därefter avslutade Linda Bakkman 
eftermiddagens presentationer med 
ett annat tänkvärt citat, som fritt 
översatt till svenska lyder: ”En bra 
kost kan inte göra en elitidrottare av 
en medelmåttlig idrottare, men en 
bristfällig kost kan göra en elitidrot-
tare till medelmåtta”. •

Referenser

Artikeln baseras på en presentation vid konfe-
rensen ”Mat och fysisk aktivitet för hälsa och 
prestation”, den 3 oktober 2017. 
Referenser kan erhållas från redaktionen: 
redaktionen@nordisknutrition.se. 

Grad av aktivitet Beskrivning av aktiviteten
Kolhydratbehov 
(gram per kg kroppsvikt 
per dag)

Lätt
Låg aktivitet eller skicklighets-
baserad aktivitet

3–5

Måttlig
Måttligt träning; ca 1 timme per 
dag

5–7

Hög
Uthållighetsträning; 1–3 tim-
mar per dag med måttlig till hög 
 intensitet

6–10

Mycket hög
Extrem prestation; 4–5 timmar per 
dag med måttlig till hög intensitet

8–12

Tabell 1. Riktlinjer för kolhydratintag vid olika grad av fysisk aktivitet (11).
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Träna utan kolhydrater?
Under diskussionen gavs möjlighet 
till en fördjupning av resonemanget 
kring effekten av att träna med låga 
glykogennivåer, som tidigare under 
dagen kommenterats bland annat i 
en presentation av Eva Blomstrand, 
professor vid Gymnastik- och idrotts-
högskolan (GIH), Stockholm. Under 
de senaste åren har denna metod 
rekommenderats både i syfte att öka 
kapaciteten vid uthållighetsidrotter 
och för att öka fettförbränningen hos 
personer med en lägre aktivitetsgrad, 
vars mål är att minska mängden 
kroppsfett.

Linda Bakkman, nutritionist vid 
Sveriges Olympiska Kommitté, och 
Michael Svensson menade att ef-
fekten av träning till stor del beror på 
genetiska förutsättningar och ålder. 
Träningen har även en mitokondriell 
påverkan, och vid låg tillgång på 
kolhydrater ökar effekten av enzymer 
kopplade till fettmetabolismen.

– Att som elitidrottare ligga lågt 
i kolhydratintag kan för vissa öka 
mitokondriella enzymer och kapil-
lärisering vilket stimulerar fettför-
bränningen men det innebär stora 
risker; man orkar inte träna hårt och 
dessutom ökar skaderisken, konstate-
rade Linda Bakkman. Många tränar 
så mycket och ofta att de förbränner 
sina kolhydrater och alltid ligger på 
låga nivåer av glykogen. Även om 
man äter stora mängder kolhydrater 
höjs nivåerna av glykogen först när 
man tar en vilodag.

– Kolhydratrekommendationer ut-
trycks i gram per kilogram kropps-
vikt och dag. Att äta tillräcklig 
mängd kolhydrater är grundläggande 
för högintensiv prestationsförmåga, 
underströk Bakkman. Lågkolhydrat-
kost försämrar förmågan att prestera 
och återhämta sig, och gör att man 
riskerar att kompromissa med trä-
ningskvalitet och effekt av träningen. 
Om andelen fett är högre får man 
inte ut lika mycket energi per liter 
syre man omsätter som när man 
äter samma mängd energi i form av 
kolhydrater.

Högre effekt
Som ett exempel illustrerade Linda 
ett maratonlopp där det krävdes 

73 procent av den maximala syre-
upptagningsförmågan för att springa 
med kolhydrater som bränsle, 
jämfört med 80 procent om man 
 använder fett som bränsle och 
springer på samma tid.

– Den praktiska konsekvensen blir 
snarare att man springer på samma 
relativa belastning men att det tar 13 
minuter längre tid. När elitidrottare 
säger sig äta lågkolhydratkost handlar 
det snarare om en periodisering, 
förtydligade Linda Bakkman.

Eva Blomstrand kompletterade 
med en kommentar om att behovet 
av protein och kolhydrater beror på 
vilken idrott man utövar och vilken 
typ av pass, men också på hur välträ-
nad man är.

– Låg nivå av kolhydrater i blodet 
är även en påfrestning för cirkulatio-
nen. I konditionsidrotter kan man få 
positiv effekt av att ibland träna med 
låg mängd kolhydrater men det bör 
inte vara mer än högst ett par pass 
per vecka.

Mikrobiota (tarmbakterier) är hett 
i många andra nutritionssamman-
hang, och ett fokusområde även inom 
idrottsnutritionen, men det är ännu 
för tidigt att säga något om hur det 
påverkar prestation och utveckling.

Hälsa vs. prestation?
– Hälsa är ett brett begrepp och 
behöver anpassas utifrån bland an-
nat livssituation, ålder och målsätt-
ning. Studier visar att pensionerade 
elitidrottare har god hälsa, menar 
Anna Melin, lektor vid Köpenhamns 
universitet. Men den som under 
långa perioder haft ett för lågt energi-
intag och hormonell obalans får ofta 
negativa långtidseffekter som visar sig 
senare i livet.

Kost och näring är grundläggande 
för prestationen hos alla idrottare, 
detta blir särskilt märkbart när pre-
stationskraven ökar och man tränar 
hårt många timmar varje vecka. Inom 
idrottsrörelsen krävs god kunskap, 
både hos idrottaren själv och hos 
rådgivare runt omkring den aktive 
för att optimera förutsättningarna för 
prestation och återhämtning.

För att öka förutsättningarna för 
bra mat och fysisk aktivitet för god 
hälsa i befolkningen menar Mai-Lis 

Hellenius att det krävs en högre kun-
skapsnivå hos till exempel läkare och 
lärare – och fler dietister.

Felaktiga hälsobudskap
Tommy Cederholm, professor vid 
Uppsala universitet, poängterade att 
utvecklingen i Sverige i vissa avseen-
den går åt fel håll.

– För inte så länge sedan låg 
Sverige i topp vad gällde livslängd 
och hälsa, under de senaste åren har 
vi halkat efter andra länder, bland 
annat på grund av felaktiga hälso-
budskap i media. Människor måste 
lära sig att tänka kritiskt. I Sverige 
har vi inte respekt för kunskap och 
vetenskap, folk lyssnar mer på ut-
trycksfulla ”experter”. Det behövs 
en mer nyanserad debatt och bättre 
kunskap kring vad vi bör äta.

Mikael Fogelholm, professor vid 
Helsingfors universitet, menade att 
förutsättningarna för fysisk aktivitet 
är goda i nordiska länder. Trots att 
nordiska barn sitter stilla mycket 
och har mycket skärmtid, rör de 
sig ganska mycket vid en global 
 jämförelse.

– Den socioekologiska omgivning-
en och samhällsstödet i hälsofrågor 
är viktig. Omgivningen och stads-
planeringen har stor betydelse för 
hälsan – livsmiljön måste vara häl-
sofrämjande. Kosten är en viktigare 
fråga för att minska utvecklingen av 
fetma och övervikt. Man kan få god 
effekt genom att till exempel göra 
mindre förpackningar av läsk och 
godis, menade Fogelholm.

Fettkvalitet för hälsan
Dagen avslutades med en allmän 
diskussion kring hälsosamma matva-
nor och vilket fett vi bör använda.

– Allra viktigast är att göra ett 
skifte från animaliskt till vegetabi-
liskt fett.  Vi bör också äta mindre 
kött och chark, och mer vegetabilier 
och fisk, menade Mai-Lis Hellenius. 
Olivoljan är mest studerad, men 
rapsoljan är likvärdig vad gäller nyt-
tan av fettsyror. Rapsoljan är bland 
annat rik på omega 3, men har inte 
riktigt samma nivå av polyfenoler 
och andra bioaktiva ämnen. Varia-
tion i kosten är viktigt, även när det 
kommer till valet av fett! •
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Bättre matvanor och 
ökad fysisk aktivitet 
med mobilapp 
 för att motverka övervikt och fetma

Svenskar är bland de mest 
digi taliserade i världen och 
digi taliseringen har stor poten-
tial att bidra till bättre hälsa, 
så kallad e-Hälsa. Kanske kan 
mobilappar vara lösningen 
för att motverka övervikt och 
fetma hos små barn?

Övervikt och fetma hos 
barn har identifierats 
av WHO som en av de 
viktigaste utmaningarna 

för folkhälsan under 2000-talet. I en 
nyligen publicerad global samman-
ställning uppskattas så många som 
108 miljoner barn mellan två och 19 
års ålder i hela världen lida av fetma, 
och förekomsten har fördubblats i 

73 länder mellan 1980 och 2015 (1). 
I Sverige är förekomsten av övervikt 
och fetma cirka 10–15 procent hos 
barn i fyraårsåldern (2).

Även om flera forsknings rapporter 
på senare år har indikerat att före-
komsten av fetma stabiliserats 
eller planat ut (3) är nivåerna ändå 
mycket högre än för några årtionden 
sedan. Våra egna nyligen publicerade 
data på kroppsfetthalt hos en grupp 
svenska fyraåringar visade att de 
studerade barnens kroppsfetthalt i 
genomsnitt var 60 procent högre än 
tillgängliga referensvärden (4). 

Potential med mobilappar
Den oroande utveckling som beskri-
vits ovan indikerar behovet av effek-
tiva och utvärderade åtgärder för att 
förebygga och behandla övervikt och 
fetma hos barn. Eftersom övervikt 
och fetma kan etableras tidigt i livet 
efterfrågas numera sådana åtgärder 
redan i förskoleåldern. Traditionella 
program med gruppträffar är dock 
ofta tids- och resurskrävande för såväl 
deltagare som vårdpersonal.

De senaste fem till tio åren har 
intresset ökat för att använda internet 
och mobiltelefoni som stöd för livs-

stilsförändringar och viktnedgång 
hos vuxna (5). Sådan teknik har även 
stor potential att kunna förbättra 
mat- och motionsvanor hos familjer 
med barn i förskoleåldern. Fördelar 
är bland annat ökad tillgänglighet, 
individanpassning när det gäller inne-
håll och intensitet samt möjlighet 
till kommunikation och återkopp-
ling i realtid. Vidare kan betydligt 
fler familjer ingå i mobilbaserade 
program eftersom färre personliga 
besök behövs, vilket har potential att 
minska resurser och kostnader för 
barnhälsovården.

MINISTOP-studien
Vi har nyligen genomfört den så 
kallade MINISTOP (Mobile-based 
intervention intended to stop obesity 
in pre-school children) studien (6). I 
MINISTOP- studien har vi utvecklat 
och utvärderat en mobilapp för att 
förbättra matvanor, fysisk aktivitet och 
kroppsfetthalt hos svenska fyraåringar.

Intresset för studien var stort och 
vi kunde på kort tid inkludera 315 
familjer i studien (målet var 300) 
varav 156 slumpmässigt lottades till 
interventionsgruppen och 159 till 
kontrollgruppen. Interventionsgrup- »
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pen fick tillgång till MINISTOP-appen 
i sex månader medan kontrollgruppen 
fick en kortfattad skriftlig information 
om bra mat och fysisk aktivitet för 
barn i förskoleåldern (motsvarande 
den information som rutinmässigt ges 
av barnhälsovården).

Appen bestod av tre delar: infor-
mation, möjlighet att registrera kost 
(frukt, grönsaker, godis och läsk) samt 
fysisk aktivitet och få återkoppling, 
samt möjlighet att ställa frågor till 
dietist och barnpsykolog.

Studiens primära utfallsmått var 
kroppsfetthalt. Sekundära utfallsmått 
var intag av frukt och grönsaker, godis 
och läsk samt stillasittande och måttlig 
fysisk aktivitet. Kroppsfetthalten 
mättes med BodPod, vilken mäter 
kroppens volym som kan räknas om 
till kroppens täthet med hjälp av 
kroppsvikt, därefter kan andelen fett 
och fettfri kroppsvikt beräknas. Meto-
den, som innebär att barnet får sitta i 
en kammare med fönster under några 
minuter, är inte förenad med något 
obehag, och accepteras väl av både 
barn och föräldrar. Den blev tillgänglig 
för barn mellan två till sex år under 
2012.

Barnens kostvanor undersöktes med 
vår nya metod, TECH (Tool for En-
ergy balance in CHildren) där föräld-
rarna tar bilder med sin mobiltelefon 
på allt barnen äter och dricker under 
fyra dagar. Barnens aktivitet uppmät-
tes med rörelsemätare som de bar på 
handleden i sju dagar. Vi utvärderade 
också en poängsumma där vi tagit 
hänsyn till alla sekundära utfallsvari-
abler i relation till uppsatta mål för de 
enskilda variablerna. Datainsamlingen 
initierades i början av januari 2014 
och avslutades i oktober 2015. Totalt 
genomförde 263 familjer både första 
och andra uppföljningen, vilket inne-
bär ett ytterst litet bortfall.

Flera intressanta resultat
Huvudresultaten från MINISTOP-
studien publicerades nyligen i den 
vetenskapliga tidskriften American 
Journal of Clinical Nutrition (7). Stu-
dien visade att föräldrarna laddade ned 
MINISTOP-appen och använde dess 
funktioner med minimala instruktio-
ner från försöksledarna. Dessutom 
använde de flesta föräldrarna appen i 
stor utsträckning under de sex måna-

derna som studien pågick.
Vi fann ingen effekt av appen på 

barnens kroppsfetthalt. Däremot gav 
användning av appen en positiv effekt 
på barnens matvanor och fysiska akti-
vitet. Barnen i interventionsgruppen 
hade 99 procent större sannolikhet att 
förbättra en poängsumma för de sex 
kost-och aktivitetsvariablerna. Vidare 
var effekten av appen störst hos de 
barn som hade högst kroppsfetthalt, 
vilket är positivt eftersom det är just 
dessa barn som behöver det mest.

Tillförlitlig kostvanemetod
Vi har även publicerat flera andra 
intressanta resultat från MINISTOP-
studien. Bland annat uppvisade 
TECH metoden hög tillförlitlighet 
för bedömning av barnens intag av 
energi, frukt, grönsaker, godis och 
läsk (8). TECH har därmed potential 
att användas i andra studier av barns 
matvanor.

Ett annat intressant resultat är att 
bara en liten mängd intensiv fysisk 
aktivitet (5 minuter per dag) var 
kopplat till högre fettfri kroppsvikt 
och bättre resultat för muskelstyrka 
och kondition hos fyraåringarna (9). 
Denna effekt observerades också ett 
år senare, när barnen var fem år gamla 
(10). Detta är helt unika resultat och 
tyder på att en ökning av intensiv fy-
sisk aktivitet är viktig för att ge bättre 
kondition och muskelstyrka redan i 
förskoleåldern, vilket främjar hälsa och 
förebygger övervikt.

Vad har vi lärt oss av MINISTOP?
MINISTOP-studien är den första 
mobilbaserade intervention för att 
förebygga övervikt och fetma hos barn 
i fyraårsåldern. Resultaten visar att 
föräldrar till fyraåringar är intresserade 
av och redo att ta emot information 
om bra mat och aktivitetsvanor för 
sina barn via mobilappar. De hade 
även ett stort intresse för att registrera 
kost- och aktivitetsvariabler.

Vi har visat att det är möjligt att 
påverka mat- och aktivitetsvanor i rätt 
riktning via sådana här hjälpmedel, 
även om vi inte nådde ända fram och 
kunde se effekter på kroppsfetthalt. 
Studien ger således stöd för att det 
finns en stor potential för mobilappar 
inom det här området. Mer forsk-
ning behövs nu för att undersöka om 

en längre intervention, det vill säga 
att föräldrarna får tillgång till ap-
pen längre än sex månader, kan ge 
större effekter av appen. Vi vill också 
undersöka om effekten kan förstär-
kas genom mer interaktiva delar, där 
föräldrar och barn tillsammans tar del 
av innehållet.

Nästa steg blir att sprida och imple-
mentera resultaten i barnhälsovården 
för preventionsarbete i Sverige. Detta 
arbete har nyligen inletts. Vi arbe-
tar nu vidare med att modifiera och 
utveckla innehållet i appen och har 
även inlett en ny studie, den så kallade 
HealthyMoms-studien. Där utvärderar 
vi en liknande app för gravida kvinnor, 
med syfte att främja goda mat-och ak-
tivitetsvanor och en hälsosam viktök-
ning under graviditet. •
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Möjligheter och 
 begränsningar med metoder 
för att mäta fysisk aktivitet
Fysisk aktivitet kan ske på 
många olika sätt, i olika 
sammanhang och med olika 
intensitet, varaktighet samt 
frekvens. Att mäta fysisk 
aktivitet är därför förenat 
med många utmaningar. Här 
belyses styrkor och svagheter 
med ett antal mätmetoder, 
inklusive frågeformulär, steg-
räknare och accelerometer.

Rent fysiologiskt definieras 
b egreppet fysisk aktivitet 
som all kroppsrörelse som 
är en följd av skelettmus-

kulaturens sammandragning och som 
resulterar i ökad energiförbrukning 
(1, 2). Fysisk aktivitet är ett kom-
plext beteende som sker i olika sam-
manhang, så kallade domäner (till ex-
empel transport, skola/arbete, hushåll 
och fritid), och inbegriper alltifrån 
promenad och cykling till strukture-
rad motion/träning och organiserad 
idrottsverksamhet. Fysisk aktivitet 
kan beskrivas utifrån följande fyra 
dimensioner (1, 2): 
• Typ (till exempel utifrån aktivitets-

kategori såsom aerob fysisk aktivi-
tet eller muskelstärkande aktivitet)

• Intensitetsnivå (till exempel lätt, 

måttlig och hög)
• Duration (till exempel antal minu-

ter per vecka)
• Frekvens (till exempel antal dagar 

per vecka). 
De allmänna rekommendationerna 
för fysisk aktivitet, framtagna av 
Yrkesföreningar för Fysisk Aktivitet 
(YFA), speglar dessa dimensioner. För 
exempelvis vuxna är rekommenda-
tionen aerob fysisk aktivitet (typ) på 
minst måttlig intensitet (intensitet) av 
sammanlagt minst 150 minuter per 
vecka (duration) med uppmaningen 
att fördela aktiviteterna på minst tre 
av veckans dagar (frekvens) (3).

Eftersom fysisk aktivitet sker i olika 
domäner och beskrivs utifrån flertalet 
dimensioner finns flera utmaningar 
när det gäller att mäta fysisk aktivitet.

Att mäta fysisk aktivitet
En del mätmetoder ger information 
om specifika, avgränsade delar av den 
totala fysiska aktiviteten, till exempel 
motion eller träning, medan andra 

erbjuder en mer omfattande helhets-
bild avseende exempelvis intensi-
tetsnivå, duration och frekvens. De 
metoder som idag används kan delas 
upp i subjektiva metoder, baserade på 
rapporterad skattad fysisk aktivitet, 
respektive objektiva mätmetoder, där 
rörelsemätare används (2).

Valet av mätmetod beror på 
forskningsfrågan och på vilken eller 
vilka domäner och/eller dimensioner 
av fysisk aktivitet som är centrala för 
undersökningen: Är typ av fysisk ak-
tivitet väsentligt, eller är det framför 
allt intensitetsnivå, duration och/eller 
frekvens som är av intresse att bely-
sas? Metodvalet påverkas dessutom 
av praktiska (till exempel urvalets 
omfattning) och ekonomiska förhål-
landen, liksom en del etiska övervä-
ganden såsom tidsåtgång och belast-
ning för deltagare och forskaren.

Nedan diskuteras möjligheter och 
begränsningar med några utvalda, 
vanligt förekommande subjek-
tiva (frågeformulär och dagböcker) 
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Flertalet accelerometermodeller tillhandahåller infor-
mation om såväl total fysisk aktivitet (bland annat 
antal steg) som intensitetsnivå, duration och frek-
vens, vilket ger en helhetsbild av aktivitetsmönstret. 



Nordisk Nutrition 4 • 2017

>>Tema: Mat och fysisk aktivitet för hälsa och prestation 

 respektive objektiva (hjärtfrekvens-
mätare, stegräknare och accelerome-
tri) mätmetoder för fysisk aktivitet.

Frågeformulär 
Över tid har frågeformulär varit den 
mest använda subjektiva metoden för 
mätning/bedömning av människors 
fysiska aktivitet. Frågeformulär kan 
användas för att samla in data kring 
total fysisk aktivitet, intensitetsnivå, 
duration, frekvens och typ av aktivi-
tet, och kan dessutom ge en upp-
skattning av den aktivitetsrelaterade 
energiförbrukningen. Det sistnämnda 
sker vanligtvis genom att insamlad 
data kategoriseras avseende olika 
typer av aktivitet vars intensitetsgrad 
motsvarar olika så kallade metabolis-
ka ekvivalenter (METs), det vill säga 
multiplar av energiförbrukningen 
i viloläge. MET-värdet för de olika 
typerna av aktivitet multipliceras 
därefter med duration för att beräkna 
bidraget till total energiförbrukning.

Många frågeformulär efterfrågar fy-
sisk aktivitet utifrån grad av upplevd 
fysisk ansträngning, det vill säga rela-
tiv intensitetsnivå, vilket påverkas av 
bland annat individens fysiska kapaci-
teter såsom syreupptagningsförmåga 
och muskelstyrka/-uthållighet.

Valet av frågeformulär beror på 
forskningsfrågan, till exempel om 
undersökningen avser belysa hälso-
främjande effekter av motions- eller 
träningsvanor eller fysisk aktivitet 
utifrån intensitetsnivåer, durationer 
och frekvenser av vardagsaktiviteter.

Fördelar och begränsningar
Fördelen med frågeformulär är 
framförallt möjligheten till datain-
samling från ett stort antal individer, 
däribland undersökningar på befolk-
ningsnivå. Den förhållandevis låga 
kostnaden, tidsåtgång och belastning 
på såväl deltagare som forskare bidrar 
till att ett större urval kan undersö-
kas (2). Ytterligare en fördel är att 
flertalet frågeformulär tillhandahåller 
domänspecifik information, vilket 
kan vara betydelsefullt för att identi-
fiera hälsofrämjande effekter av fysisk 
aktivitet i specifika sammanhang (2).

Begränsningar med frågeformulär 
är framför allt metodfel och bris-
tande, eller till och med outforskad, 
tillförlighet. Fysisk aktivitet såväl 

under- som överskattas vid självrap-
portering, vanligtvis det sistnämnda 
(2). Detta beror sannolikt på svårig-
heten att komma ihåg och utifrån 
definierade tidsperioder skatta olika 
dimensioner av fysisk aktivitet, som 
till exempel ansträngningsgrad (3).

Framförallt tycks barn och ungdo-
mar ha svårigheter att skatta fysisk 
aktivitet, vilket möjligen kan för-
klaras av att rörelsemönstret under 
barn- och ungdomsåren kännetecknas 
av stora variationer i intensitet och 
duration (5). Metodfelen kan också 
bero på att frågeformulär är känsliga 
för social önskvärdhet och kulturella 
normer, vilket medför att deltagare 
väljer att framställa sig i en mer 
positiv dager och därmed överskattar 
aktivitetsnivån (2).

Aktivitetsdagböcker och loggar
Aktivitetsdagböcker och -loggar är en 
annan form av subjektiv beräkning 
och bedömning av fysisk aktivitet där 
deltagare anger typ och intensitets-
nivå av den dagliga fysiska aktiviteten 
utifrån definierade tidsintervaller 
(vanligtvis var 5:e eller 15:e minut) 
(2). I likhet med frågeformulär 
beräknas aktivitetsrelaterad ener-
giförbrukning med utgångspunkt i 
angivna aktiviteter och MET-värden.

Aktivitetsdagböcker och -loggar 
tillhandahåller detaljerad information 
om total fysisk aktivitet, intensitets-
nivå, duration och frekvens. Meto-
den är dock mycket tidskrävande 
och belastande för såväl deltagare 
(ifyllande av aktivitetsdagbok/-logg) 
som forskaren (efterbearbetning av 
insamlade data) (2).

Hjärtfrekvensmätare
Hjärtfrekvens är ett objektivt mått på 
fysisk aktivitet och baseras på regist-
rering av den fysiologiska responsen 
som sker under aktivitet (2). Via 
hjärtfrekvensmätning med hjälp av 
en sensor placerad runt bröstkorgen 
på försökspersonen och en mottagare 
i form av klocka, kan både aktivitets-
relaterad energiförbrukning och fy-
sisk aktivitet på måttlig och intensiv 
intensitet beräknas.

Nackdelen är att hjärtfrekven-
sen, särskild under aktivitet på låg 
intensitet, också påverkas av andra 
förhållanden och faktorer såsom 

stresspåslag, temperatur och viss 
medicinering (2). Det sistnämnda 
kan bland annat utgöra felkällor i un-
dersökningar där deltagare behandlas 
för exempelvis hjärt-kärlproblematik.

Stegräknare
Den enklaste varianten av objek-
tiva rörelsemätare är stegräknare, 
som vanligtvis bärs i byxlinningen 
(midja/höft) i förlängning av linjen 
fot-knäskål. Stegräknare kvantifierar 
kroppsrörelse i vertikal riktning och 
erbjuder ett grovt mått på total fysisk 
aktivitet i form av antal steg per dag 
eller vecka.

En fördel med stegräknare är dess 
låga kostnad, tidsåtgång och belast-
ning vilket möjliggör undersökningar 
med stora urval (2). Kostnaden ligger 
på cirka 200 SEK per mätare men 
priset varierar mellan tillverkare/
modell. En ytterligare fördel är att 
stegräknare tillhandahåller omedel-
bar återkoppling av fysisk aktivitet. 
Stegräknare kan därför med fördel 
användas för att åskådliggöra aktivi-
tetsnivå och förbättring liksom som 
motivationshöjare, för att öka mäng-
den fysisk aktivitet (2).

Observationsbias
Den stora begränsningen med steg-
räknare är att den inte tillhandahåller 
information om intensitetsnivå (2). 
Stegräknare kan också framkalla ett 
för individen icke-representativt ak-
tivitetsmönster, på grund av att del-
tagaren har kännedom om att denne 
är under observation. Detta kan ske 
framför allt då stegräknaren inte är 
förseglad under datainsamlingspe-
rioden och därmed möjliggör direkt 
återkoppling kring aktivitetsnivå till 
individen (2).

Ytterligare begränsningar är att 
stegräknare inte är vattentåliga och 
därmed inte mäter vattenbaserad mo-
tions-/träningsaktivitet. Stegräknaren 
underskattar dessutom aktiviteter 
såsom trappgång och fysisk aktivi-
tet där den vertikala riktningen på 
kroppsrörelsen är begränsad, till 
exempel styrketräning i sittande 
kroppsposition med övningar för 
överkroppen. Dessutom förväntas 
stegräknare underskatta motions- och 
träningsformer såsom cykling och 
löpning, där bland annat 100 meter 
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promenad resulterar i ungefär 110–
120 steg men endast 70–80 steg vid 
motsvarande sträcka distans löpning.

Accelerometrar
Accelerometrar är avancerade rörel-
semätare som registrerar och tids-
stämplar acceleration, det vill säga 
förändring av hastighet per tidsenhet, 
av kroppsrörelser i en eller flera rikt-
ningar. I analysfasen används insam-
lade data för att kvantifiera fysisk 
aktivitet på olika intensitetsnivåer. 
Ju högre acceleration, desto högre 
intensitetsnivå.

Ett flertal accelerometermodeller 
finns tillgängliga (2). Vissa model-
ler placeras i midja/höft andra i lår/
handled. Olika modeller ger även 
olika utfallsmått, som energiförbruk-
ning eller tid på olika intensitetsni-
våer. Flertalet accelerometermodeller 
tillhandahåller dock information 
om såväl total fysisk aktivitet (bland 
annat antal steg) som intensitetsnivå, 
duration och frekvens, vilket ger en 
helhetsbild av aktivitetsmönstret. 
En styrka med accelerometern är att 
fysisk aktivitet kan mätas under för-
hållandevis långa tidsperioder, dock 
vanligtvis en vecka.

Accelerometrar är dock kostsam-
ma, cirka 2 000 SEK per mätare, med 
variation mellan tillverkare/modell. 
Kostnaden kan begränsa möjligheten 
till användning i stora undersökningar 
(2). Dessutom krävs relativt omfat-
tande efterbearbetning av insamlade 
data innan aktivitetsmönstret kan 
beskrivas (2).

Komplicerade jämförelser
En annan begränsning med accele-
rometern som mätmetod är av-
saknaden av etablerade riktlinjer 
i efterbearbetningen, vilket kom-
plicerar direkta jämförelser mellan 
studier där olika analysförfaranden 
har använts. Det gäller till exempel 
val av tidsperiod för summering av 
den fysiska aktiviteten, så kallad 
epok (engelska epoch), och skär-
ningspunkt (engelska cut-point) för 
definition av olika intensitetsnivåer. 
Beroende på vilken epoklängd och 
skärningspunkt som används kom-
mer mängden fysisk aktivitet på en 
viss intensitetsnivå variera.

Accelerometerbaserade studier 

visar att andelen barn och ungdomar 
som når rekommendationerna för 
fysisk aktivitet varierar mellan tre och 
87 procent, där den stora spridningen 
i första hand kan förklaras av olika 
metodval kring epoklängd och skär-
ningspunkt (5).

I likhet med stegräknare till-
handahåller accelerometern ingen 
domänspecifik information, mäter 
inte vattenbaserade motions- och 
träningsaktiviteter (många accelero-
metermodeller är inte vattentåliga) 
samt underskattar en del typer av 
fysiskt ansträngande aktivitet, såsom 
trappgång och aktivitet där accele-
rationen är begränsad, till exempel 
styrketräning.

Diskussion 
Historiskt har forskning uppmärk-
sammat hälsofrämjande fysisk 
aktivitet i form av fritidsaktiviteter, 
däribland motions- och träningsvanor. 
Det kan dock finnas all anledning 
att eftersträva en mer omfattande 
helhetsbild av aktivitetsmönstret, 
eftersom mer fysisk aktivitet i en 
domän kan kompenseras med mindre 
aktivitet i en annan – en så kallad 
kompensationseffekt (2). Vuxna som 
deltagit i träningsinterventioner kom-
mer förmodligen skatta sin tränings-
dos högre men detta ger till exempel 
ingen information om huruvida det 
skett några förändringar i det totala 
aktivitetsmönstret.

Samtliga mätmetoder, såväl subjek-
tiva och objektiva, har både möjlig-
heter och begränsningar. Dessutom 
varierar kvaliteten, exempelvis käns-
lighet, mellan olika frågeformulär res-
pektive rörelsemätare (med hänsyn 
till både tillverkare och modell). Till 
exempel ses stora skillnader mellan 
olika stegräknarmodeller, där antal 
steg under kontrollerade former både 
under- och överskattas (6).

Ett kvalificerat mätinstrument ska 
vara metodtestat med avseende på 
validitet och reliabilitet, men även 
grad av sensitivitet kan vara betydel-
sefullt i undersökningar som önskar 
detektera förändringar i aktivitets-
mönstret. Nämnvärt är att begräns-
ningar med en specifik mätmetod 
kan överbryggas genom kombination 
av olika mätmetoder. Till exempel 
kan accelerometern kombineras 

med fråge formulär eller mindre 
om fattande aktivitetsdagböcker 
och -loggar för att skapa en bättre 
helhetsbild av aktivitetsmönstret och 
samtidigt samla in domänspecifik 
information, för att kunna avgöra i 
vilka sammanhang deltagare är fysiskt 
aktiva.

I sammanhanget bör också nämnas 
att accelerometern, till skillnad från 
exempelvis stegräknaren, även erbju-
der objektiva mått på inaktivt och 
stillasittande beteende som kan an-
vändas för att identifiera hälsorisker 
med mycket stillasittande. Tidigare 
undersökningar har i hög grad använt 
frågeformulär för mätning av inaktivt 
och stillasittande beteende vilket är 
förenat med metodfel.

Flertalet undersökningar, framför-
allt på barn och ungdomar, har riktat 
särskild uppmärksamhet mot speci-
fika typer av inaktivitet/stillasittande 
beteenden såsom TV- och datortid 
(7, 8). Om forskningsfrågan rör både 
inaktivitet/stillasittande och fysisk 
aktivitet förefaller accelerometern 
vara ett rimligt metodval. •

Referenser kan erhållas från redaktionen: 
redaktionen@nordisknutrition.se.

I likhet med stegräknare underskattar accelerometrar 
en del typer av fysiskt ansträngande aktivitet, såsom 
trappgång och aktivitet där accelerationen är begrän-
sad, till exempel styrketräning.
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Ny strategi 
för lång varig 
fysisk aktivitet 
hos individer med 
typ 1-diabetes

Den traditionella strategin för 
personer med typ 1-diabetes 
som ska genomföra långvarig 
fysisk aktivitet är att sänka 
insulindoserna kraftigt inför 
starten. En nyare strategi är 
att istället kontinuerligt under 
aktivitetens gång inta mer 
kolhydrater, och att balansera 
detta med lämplig dos insulin.

Fysisk aktivitet är av grund-
läggande betydelse för både 
hälsa och välbefinnande och 
rekommenderas som en av 

hörnstenarna i behandlingen av typ 
1-diabetes (1, 2). Studier har även 

visat att individer med typ 1-diabe-
tes har samma aeroba kapacitet som 
friska, så länge blodsockret håller sig 
inom normala nivåer (3, 4). Detta 
bekräftas också av de resultat många 
idrottare med typ 1-diabetes upp-
visar, både nationellt och internatio-
nellt i olika typer av idrotter.

För personer med typ 1-diabetes 
ökar dock förekomsten av både för 
låga blodglukosvärden (hypoglykemi, 
lägre än 3,9 millimol per liter) och 
för höga blodglukosvärden (hypergly-
kemi, högre än tio millimol per liter) 
under och efter fysisk aktivitet (3, 4). 
Dessa blodglukossvängningar i sam-
band med fysisk aktivitet är svåra att 
undvika, och utgör den största bar-
riären till utövande av fysisk aktivitet 
för individer med typ 1-diabetes (5).

Hittills har man i första hand för-
sökt minska risken för hypoglykemi i 
samband med fysisk aktivitet genom 
att minska insulindoserna inför och 
efter fysisk aktivitet. Kolhydrat-
intagets betydelse för att undvika 
hypoglykemi under och efter fysisk 

aktivitet har inte undersökts tillräck-
ligt, liksom effekten av kolhydratinta-
gets påverkan på den fysiska presta-
tionsförmågan.

Långlopp och typ 1-diabetes
Idag är det populärt bland många 
motionärer att delta i Vasaloppet och 
Vätternrundan eller liknande lång-
variga idrottsevenemang, som kan 
ta upp emot tio timmar att slutföra. 
Även många med typ 1-diabetes 
antar dessa utmaningar.

För friska individer har förståelsen 
av kolhydrater och dess funktion 
för både glukoskontroll och presta-
tionsförmåga under fysisk aktivitet 
ökat mycket under de senaste åren. 
Nya riktlinjer har tagits fram som 
ger idrottare rekommendationer om 
lämpligt kolhydratintag vid olika 
varaktighet och intensitet av fysisk 
aktivitet. Vid långvarig fysisk aktivi-
tet, som varar mer än 2,5 timmar, re-
kommenderas idag ett kolhydrat intag 
motsvarande 90 gram per timme 
för friska, för att maximera presta-

>> text: STIG MATTSSON, 
doktorand, Institutionen 
för medicinska veten-
skaper, Örebro universitet. 
stig.mattsson@oru.se.



Nordisk Nutrition 4 • 2017

>>Tema: Mat och fysisk aktivitet för hälsa och prestation 

tionsförmågan (8). För personer med 
typ 1-diabetes saknas motsvarande 
kunskap och rekommendationer.

I avsaknad av riktlinjer, får indivi-
der med typ 1-diabetes som utövar 
långvarig fysisk aktivitet anta en 
”trial-and-error-strategi”, som baseras 
på tidigare erfarenheter av hur deras 
blodglukos påverkats av liknande 
aktiviteter (6). Tidigare observations-
studier på individer med typ 1-dia-
betes som deltagit i olika typer av 
långlopp har visat att deltagarna hade 
olika strategier för att försöka han-
tera blodglukossvängningarna, men 
med uppenbara problem både med 
hypoglykemi och hyperglykemi före, 
under och efter aktiviteten (6, 7).

Vanlig strategi
En vanlig strategi för att undvika 
hypoglykemi under ett långlopp 
hos personer med typ 1-diabetes är 
att sänka insulindoserna med cirka 
30–80 procent. Denna strategi inne-
bär dock att de flesta har alldeles för 
höga blodglukosnivåer vid starten. I 

en studie från Finland där individer 
med typ 1-diabetes skulle genomföra 
Finlandialoppet (75 km längdskid-
åkning) var medelblodglukosvärdet 
för hela gruppen vid start av tävling-
en 20,3 millimol per liter (7). Nivån 
av plasmainsulin var vid start dubbelt 
så hög hos de friska deltagarna, jäm-
fört med de deltagare som hade typ 
1-diabetes.

På grund av allt för höga blod-
glukosnivåer valde deltagarna med typ 
1-diabetes att inte tillföra kolhydrater 
under loppet. Tidigare studier har 
visat att det primärt är blodglukos-
nivåerna som styr kolhydratintaget 
hos individer med diabetes typ 1 (6).

En ny strategi 
I en nyligen genomförd studie efterlik-
nades tillvägagångssättet för kolhydra-
tintag som används av  idrottare som 
inte har diabetes (9). Målet var att för-
sökspersonerna som åkte Vasaloppet 
(89 km längdskidåkning) skulle inta 
75 gram kolhydrater per timme under 
den fysiska aktiviteten och anpassa 
sina insulindoser till detta kolhydrat-
intag under aktiviteten.

Resultatet blev en mycket stabil 
glukoskontroll (figur 1). Det ökade 
kolhydratintaget kompenserade tro-
ligtvis i detta fall för leverns nedsatta 
glukosproduktion och muskulaturens 
ökade utnyttjande av blodglukos i 
den senare delen av loppet, vilket gav 
goda förutsättningar för att upprätt-
hålla en stabil glukosreglering under 
hela loppet.

Denna strategi innebar att majori-
teten av deltagarna inte sänkte sina 
insulindoser inför eller under loppet, 
utan använde samma insulindoser 
som de normalt använder när de 
inte utövar fysisk aktivitet. Eftersom 
 deltagarna inte sänkte sina insulin-
doser hade de inte heller hypergly-
kemi vid starten av loppet. I snitt låg 
deras blodglukos vid starten på 6,5 
millimol per liter.

Starta med bra blodglukosnivåer
Att starta fysisk aktivitet med en bra 
blodglukosnivå är troligtvis en viktig 
faktor för att upprätthålla en stabil 
blodglukosnivå under ett helt lång-
lopp. I en studie på individer med 
typ 1-diabetes har man sett att när 
tillförseln av insulin helt stoppats har 
medelblodglukosnivån för gruppen 

förändrats från 6,5 millimol per liter 
(vid stopp av insulin) till 17 millimol 
per liter, efter tre timmar (10).

När insulintillförseln stoppades 
fördubblades mängden fria fettsyror, 
från 0,5 millimol per liter till 1 milli-
mol per liter efter tre tim. En ökning 
av mängden fria fettsyror upp till 1 
millimol per liter har hos stillasit-
tande individer visat sig halvera det 
muskulära glukosupptaget (11). De 
fria fettsyrorna påverkar därmed den 
fysiska prestationsförmågan negativt 
och kan även försvåra möjligheterna 
till att uppnå en god glukosreglering 
under loppet.

Den insulinresistens som skapas i 
samband med hyperglykemi kan göra 
att det tar lång tid innan blodsockret 
sjunker till normala nivåer. Att istället 
tillföra mer kolhydrater under lång-
varig fysisk aktivitet har därför flera 
fördelar. Förutom själva tillförseln av 
kolhydrater under loppet måste del-
tagarna ta större doser insulin, vilket 
minskar risken för hyperglykemi vid 
tävlingens start.

Träningsläger för rätt 
 insulinmängd
I den ovan beskrivna studien genom-
fördes även ett träningsläger under 
tre dagar, innan genomförandet av 
Vasaloppet. Under detta läger skulle 
deltagarna lära sig att balansera det 
ökade kolhydratintaget med rätt 
mängd insulin, för att hålla sin blod-
glukosnivå mellan fyra och tio mil-
limol per liter under hela tränings-
passet. Deltagarna skulle träna ett 
pass per dag à tre timmar, med den 
intensitet de planerade att använda 
under Vasaloppet. Alla deltagare an-
vände kontinuerlig glukosmätning.

Under de tre träningsdagarna ökade 
deltagarna successivt sina insulin-
doser under träningspassen för att 
balansera kolhydratintaget. Under det 
tredje passet klarade alla av att hålla 
sina blodglukosnivåer mellan fyra och 
tio millimol per liter.

Under träningslägret märkte vi att 
många av deltagarna behövde inta 
det första kolhydratintaget precis 
innan de startade träningspasset och 
därefter var tjugonde minut under 
passet. I och med de högre insulin-
nivåerna ökade risken för hypo-
glykemi innan första dricktillfället. 
När väl deltagarna hade lärt sig att »
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balansera kolhydratintaget med en 
lämplig mängd insulin erhölls en 
stabil glukoskontroll under tränings-
lägrets träningspass (tre timmar) 
såväl som under Vasaloppet (sju till 
tio timmar).

Kontinuerlig glukosmätning
Vid fysisk aktivitet ökar kraftigt 
risken för snabba glukosförändringar, 
både under och efter aktivitet (12). 
Kontinuerlig glukosmätning är ett 
viktigt verktyg vid modern diabetes-
behandling, och även ett utmärkt 
verktyg för personer med typ 1-dia-
betes att kunna träna och tävla med 
ökad säkerhet och trygghet (12, 13). 
Kontinuerlig glukosmätning innebär 
att man följer blodsockret i realtid 
på enheter som visar uppdaterade 
blodglukosnivåer med några minu-
ters mellanrum, och som dessutom 
har trendpilar som indikerar glukos-
värdets förändringstakt.

Under träningslägret och Vasa-
loppet var deltagarna i studien instru-
erade att använda den information 
de erhöll via kontinuerlig glukos-
mätning, glukosvärde och trendpilar, 
och aktivt agera om glukosvärdet 
blev högre eller lägre än målvärdet 
(fyra till tio millimol glukos per liter 
blod). Vid ett glukosvärde över tio 
millimol per liter skulle deltagarna 
ta en korrigeringsdos insulin och 
sikta mot sex millimol per liter. Om 
blodsockret å andra sidan började 
närma sig 3,9 millimol per liter skulle 
deltagarna antingen ta kolhydrater 
eller stänga av insulinpumpen.

Olika mängder för olika träning
Sammanfattningsvis visar ”Vasalopps-

Figur 1. Glukosvärden under Vasaloppet hos  deltagare med diabetes typ 1, sett som ett 
medel värde för hela gruppen (n=8) av individer.
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studien” att ett systematiskt arbete 
med information och utbildning 
avseende kolhydratintag och insulin-
justeringar, tillsammans med teknisk 
hjälp i form av kontinuerlig glukos-
mätning kan ge en mycket god 
glukosstabilitet, både inför och under 
långvarig fysisk aktivitet hos indivi-
der med typ 1-diabetes. Ett högre 
kolhydratintag kräver högre mängder 
insulin än vanligt, vilket är en positiv 
faktor vid starten av tävlingar för att 
undvika hyperglykemi. Det behövs 
några få träningspass för att lära sig 
att balansera ett högre intag av kol-
hydrater med rätt mängd insulin.

Inom en snar framtid är jag över-
tygad om att det finns mer kunskap 
inom detta område, vilket kan hjälpa 
individer med typ 1-diabetes att 
använda olika kolhydratintag och in-
sulindoser vid olika typer av tränings-
pass – att sänka insulindoserna på 
ett lämpligt sätt vid lugna och långa 
”fettförbränningspass” där de endast 
intar vatten under passet, och att inta 
en hög mängd kolhydrater balanserat 
med rätt mängd insulin vid höginten-
siva ”kolhydratoxidationspass”.

För det är ju inte bara själva 
tränings passet som avgör tränings-
svaret. Även de förutsättningar som 
muskeln ges i form av bränsletillgång 
(fett och kolhydrater) kommer att 
påverka träningssvaret. Om insulin-
doserna alltid sänks kraftigt vid 
träning kommer muskeln att relativt 
sett använda mer fett som bränsle 
under aktiviteten. Ökar kolhydra-
tintaget och insulindoserna kommer 
muskeln relativt sett att använda mer 
kolhydrater som bränsle.

En varierad träning innebär alltså 

inte bara att man kör både lugna 
och hårda träningspass, det innebär 
också vid typ 1-diabetes att man ger 
muskeln mer varierad bränsletillgång 
– att man varierar vatten- och kolhy-
dratintaget med en lämplig mängd 
insulin för att nå glukosmålet fyra till 
tio millimol per liter, inför och under 
träningspasset. •

Referenser

1. Blair SN, et al. Exercise therapy - the public 
health message. Scand J Med Sci Sports 2012; 
22: e24-8.

2. American Associasion of Diabetes Educa-
tors (AADE) Position Statement. Diabetes 
and physical activity. Diabetes Educ 2012; 38: 
129-32.

3. Adolfsson P, et al. Hormonal response 
during physical exercise of different intensi-
ties in adolescents with type 1 diabetes and 
healthy controls. Pediatric diabetes 2012; 
13:587-96.

4. Nugent AM, et al. Exercise responses in 
patients with IDDM. Diabetes care 1997; 20: 
1814-21.

5. Brazeau AS, et al. Barriers to physical 
activity among patients with type 1 diabetes. 
Diabetes Care 2008; 31: 2108-9.

6. Yardley JE, et al. The "ups" and "downs" 
of a bike race in people with type 1 diabetes: 
dramatic differences in strategies and blood 
glucose responses in the Paris-to-Ancaster 
Spring Classic. Canadian journal of diabetes 
2015; 39: 105-10.

7. Sane T, et al. The adjustment of diet and in-
sulin dose during long-term endurance exercise 
in type 1 (insulin-dependent) diabetic men. 
Diabetologia 1988;31:35-40.

8. Jeukendrup A. A step towards personalized 
sports nutrition: carbohydrate intake during 
exercise. Sports Med 2014; 44 Suppl 1: S25-
33.

9. Adolfsson P, et al. Evaluation of glucose 
control when a new strategy of increased 
carbohydrate supply is implemented during 
prolonged physical exercise in type 1 diabetes. 
European journal of applied physiology 2015; 
115: 2599-2607

10. Pfutzner J, et al. Performance of the con-
tinuous glucose monitoring system (CGMS) 
during development of ketosis in patients on 
insulin pump therapy. Diabet Med 2006; 23: 
1124-9.

11. Boden G, et al. Mechanisms of fatty acid-
induced inhibition of glucose uptake. J Clin 
Invest 1994; 93: 2438-46.

12. Riddell M, Perkins BA. Exercise and 
glucose metabolism in persons with diabetes 
mellitus: perspectives on the role for continuous 
glucose monitoring. Journal of diabetes science 
and technology 2009; 3: 914-23.

13. Riddell MC, Milliken J. Preventing exer-
cise-induced hypoglycemia in type 1 diabetes 
using real-time continuous glucose monitoring 
and a new carbohydrate intake algorithm: an 
observational field study. Diabetes technology 
& therapeutics 2011; 13: 819-25.



Nordisk Nutrition 4 • 2017

>>Tema: Mat och fysisk aktivitet för hälsa och prestation 

Kosttillskott med antioxi-
danter påstås ofta bidra till 
en bra träningseffekt och 
återhämtning efter fysisk 
aktivitet. Verkligheten är dock 
snarare den motsatta.

Antioxidanter är ett 
samlings namn för ämnen 
som neutraliserar fria 
syre- och kväveradika-

ler. Dessa fria radikaler är mycket 
reaktiva  molekyler som blixtsnabbt 
kan  reagera med bland annat fetter, 
proteiner och våra cellers arvsmassa 
(DNA). Höga koncentrationer av 
fria radikaler och/eller långvarig 
 exponering för fria radikaler kan 
skada våra celler.

Den muskelsvaghet som upp-
kommer vid allvarliga sjukdoms-

tillstånd kan kopplas till långvarigt 
förhöjda nivåer av fria radikaler. 
 Behandling med specifika anti-
oxidanter kan vara ett sätt att 
motverka denna muskelsvaghet. 
Exempelvis har försök på djur-
modeller av reumatoid artrit visat att 
muskelsvagheten kan förhindras med 
antioxidantbehandling (1). Detta är 
dock inte detsamma som att tillskott 
med antioxidanter medför fördelar 
för muskelfunktionen hos friska 
personer.

Tillskott med antioxidanter salu-
förs ofta med argumentet att man 
utsätter sin kropp för en risk när man 
är fysiskt aktiv, och att personer som 
tränar därför behöver kosttillskott 
med antioxidanter.

Fysisk aktivitet är dock varken en 
riskfaktor eller jämförbart med ett 
allvarligt sjukdomstillstånd. Tvärtom 
finns överväldigande vetenskapliga 
bevis för att fysisk aktivitet leder till 
generellt förbättrad hälsa och bättre 
muskelfunktion. Det är till och med 
så att träning kan vara minst lika 
 effektivt som farmakologisk behand-
ling vid ett flertal sjukdoms tillstånd 
(2). Behandling med specifika 

anti oxidanter hos friska personer 
skulle sannolikt försämra, snarare än 
förbättra, muskelfunktionen.

Välkontrollerade system
Våra celler har välkontrollerade sys-
tem för att bryta ned eller buffra fria 
radikaler. Dessa system upprätthåller 
en finstämd balans mellan produk-
tion och inaktivering av fria radikaler. 
Såväl för låga som för höga nivåer av 
fria radikaler kan leda till försämrad 
cellfunktion (3). Antioxidanter som 
är vanligt förekommande i kost-
tillskott inkluderar C- och E-vitamin, 
koenzym Q10 och liponsyra (ALA, 
alpha-lipoic-acid). Ett kraftigt ökat 
intag av dessa antioxidanter  kommer 
att påverka cellernas normalt 
finstämda kontroll av fria radikaler, 
vilket skapar problem och kan leda 
till försämrad funktion.

Normal kost innehåller en mängd 
naturliga antioxidanter som till-
sammans med cellernas egna anti-
oxidativa system ger en bra balans 
mellan produktion och inaktive-
ring av fria radikaler. Fysiskt aktiva 
personer gör av med mer energi och 
behöver därför äta mer än inaktiva 
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personer. Aktiva personer får på så 
sätt i sig mer av kostens normala anti-
oxidanter. Deras behov av ett extra 
tillskott av antioxidanter är därför 
om möjligt mindre, än för inaktiva 
personer.

Träning och fria radikaler
Uthållighetsträning innebär att 
man med energimässigt ansträng-
ande muskelarbete stressar muskel-
cellernas energimetabola kapacitet. 
Målsättningen är att detta ska leda 
till en anpassning så att den ener-
gimetabola kapaciteten ökar, det 
vill säga muskelcellerna blir mer 
 uthålliga. Under denna typ av arbete 
ökar muskelcellernas produktion av 
fria syreradikaler.

Cellernas kraftverk, mitokon-
drierna, har länge betraktats som 
de viktigaste producenterna av fria 
syreradikaler i arbetande muskler, 
men även andra källor kan vara 
 betydelsefulla (4). Under energi-
mässigt ansträngande arbete ökar 
även produktionen av den fria kväve-
radikalen kväveoxid, som framför 
allt produceras från aminosyran 
arginin via enzymet kväve oxidsyntas. 
Kväveoxid kan reagera med den 
primära fria syreradikalen, superoxid, 
varvid den mycket reaktiva radikalen 
peroxynitrit bildas (4).

Ren styrketräning innebär en 
mindre påfrestning på energimeta-
bolismen än uthållighetsträning. Den 
mekaniska påfrestningen är däremot 
stor och syftet med träningen är att 
musklerna ska bli starkare. På muskel-
nivå innebär anpassningen till styr-
keträning att muskelcellerna får fler 

parallella kraftproducerande trådar, 
myofibriller. Därmed ökar cellernas 
tvärsnittsyta och kraftproduktion.

Ren styrketräning leder inte pri-
märt till någon markant ökning av 
produktionen av fria radikaler (5). 
Den höga mekaniska belastningen 
kan dock leda till mikroskopiska 
skador i muskelcellerna, vilket efter 
något dygns fördröjning kan orsaka 
träningsvärk och en mindre invasion 
av inflammationsceller som utsöndrar 
fria radikaler (6).

Stör balansen
Muskelträning innebär generellt att 
man utsätter muskelcellerna för en 
problematisk påfrestning. Muskel-
cellerna försöker då anpassa sig 
så att problemet motverkas – de 
strävar mot att bli mer uthålliga vid 
uthållighetsträning och starkare vid 
styrketräning. Anpassningen innebär 
till stor del en förändrad balans i 
 cellernas proteinsyntes.

För optimal anpassning krävs en 
finstämd cellulär signalering som 
styr aktiveringen av olika gener och 
därmed proteinproduktionen. De 
 senaste årens forskning har visat 
att fria radikaler har en central roll 
i denna signalering. Även cellernas 
produktion och inaktivering av fria 
radikaler påverkas av träning, och 
 uthållighetsträning leder till att 
 halten av muskelcellernas egna anti-
oxidanter ökar.

Ett flertal studier har visat att 
den positiva anpassningen till både 
uthållighets- och styrketräning kan 
försämras av ett ökat intag av anti-
oxidanter (7, 8). Den höga halten 

av tillförda antioxidanter motverkar 
den träningsinducerade ökningen 
av fria radikaler, eller förändrar 
 balansen mellan olika fria radikaler, 
på ett sätt som hindrar den positiva 
 anpassningen. Kosttillskott med 
antioxidanter stör alltså cellernas 
finstämda balans mellan produktion 
och inaktivering av fria radikaler.

Förbättrar inte återhämtningen 
Skelettmusklernas förmåga att åter-
hämta sig efter ett hårt muskelarbete 
har stor betydelse i en mängd idrotts-
liga sammanhang. Åter hämtningen 
har en avgörande betydelse i tävlingar 
som pågår under flera dagar, till 
exempel orienteringens O-Ringen 
eller cykellopp som Tour de France. 
Under intensiva träningsperioder 
kan långsam återhämtning leda till 
att mängden och/eller intensiteten i 
träningen måste begränsas. Det kan 
vara svårt att avgöra hur mycket man 
törs träna utan att gå över gränsen för 
överträning.

En långsam återhämtning efter 
muskelarbete visar sig ofta som en 
kvardröjande känsla av allmän svag-
het i de muskler som använts – man 
känner sig till exempel tung i benen. 
Den maximala styrkan är inte nämn-
värt sänkt men vid de flesta vanliga 
rörelser aktiverar nervsystemet våra 
muskler vid låga frekvenser, där för-
hållandet mellan kraft och frekvens 
är brant (9). Detta innebär att man 
kan kompensera kraftminskningen 
genom att öka frekvensen i nerv-
signalerna men detta kräver en större 
viljemässig ansträngning.

Ett ökat intag av antioxidanter på-
stås vara ett effektivt sätt att optime-
ra muskelfunktionen och påskynda 
återhämtningen, men det vetenskap-
liga stödet för detta påstående är 
svagt och många studier visar att det 
faktiskt kan vara precis tvärtom (10).

Förhindrar positiva 
 träningseffekter 
Min forskargrupp har studerat 
mekanismer för långsam återhämt-
ning efter energimässigt ansträng-
ande muskelarbete. Vi använder 
framför allt isolerade muskelceller 
där mekanismer bakom den lång-
samma återhämtningen kan studeras 
i detalj. När muskelceller aktiveras 

Kosttillskott med antioxidanter stör cellernas 
 finstämda balans mellan produktion och inaktivering 
av fria radikaler.
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