Kapitel 3

Hormonerna

Den energi som forbranns under traning och tavling dr forhallandevis
blygsam. Den storsta betydelsen av motion dr metabol (imnesomsétt-
ningsmadssig) och hormonell. Det dr darfor férvdnande att diskussio-
nen kring motionens betydelse i sa hog grad handlar om att "brédnna
kalorier”. Via TV-reklamen marknadsfors otaliga apparater som det
senaste inom fettforbranning och hur denna fettférbranning via motion
kan bli ndstan anstrangningslos.

Motion dr det som mest kan stimulera utsondringen av tillvaxthor-
mon och som darfor ar oovertriaffat som fettforbrinnare, som medel
mot aldrande och for att stirka immunforsvaret.

For att kunna trana pa ratt satt maste du ha kunskap om hur hor-
monsystemet fungerar och dessutom helst lata traningen ingé som en
del av dina dagliga fysiska aktiviteter pd samma sdtt som under stendl-
dern, nir vara gener utvecklades!

Hormoner kan fungera anabolt (uppbyggande) eller katabolt (ned-
brytande).

Anabola processer

Processer som bygger molekyler, vavnad och till och med organ i krop-
pen. Uppbyggnad av muskelprotein fran aminosyror dr exempel pa en
sadan process.

Katabola processer

Katabola processer bryter ned substanser till enklare bestdndsdelar.
Nedbrytning av muskelprotein till aminosyror dr exempel pé en sadan
process. Nedbrytning av glykogen till glukos och nedbrytning av fett
till fria fettsyror och glycerol 4r andra exempel.

Motion frigér méaktiga hor-
monella krafter, som kan
vara nedbrytande om du
tranar fel och uppbyggande
om du tranar i samklang
med ditt hormonsystem.
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Anabolism och katabolism dr finstimda processer som kroppen
stravar efter att hélla i balans. Viktokning representerar dverdriven
fettanabolism (styrd av insulin) och anorexi representerar en dverdri-
ven katabolism (styrd av kortisol).

Tillvixthormon, insulin (i viss man) och det manliga kdnshormo-
net testosteron dr i forsta hand de hormoner som verkar anabolt. Det
viktigaste katabola hormonet dr kortisol.

Insulin och glukagon har dubbla, nagot motstridiga funktioner
och en naturlig balansering av dessa hormoner ar ytterst viktig.

Tillvaxthormon

Tillvixthormon fungerar anabolt och starker immunférsvaret. Ett an-
nat namn for tillvixthormon dr GH (GH = growth hormone).

Tillvixthormon produceras i hypofysen och stimulerar tillvixt av
celler och viavnader och dr den dominerande faktorn for tillvaxt under
barndomen. Reparation av vdavnader vid skador kriaver GH. Med éldern
minskar GH och detta medfor forlust av muskler. Fran tjugoarsaldern
fram till lderdomen forlorar vi ungefar 30 procent av muskelmassan.!

Nyckeln till att motverka aldrandet ligger i att 6ka utsondringen av
de anabola och fettférbrainnande hormonerna och minska péaverkan
fran katabola och fettlagrande hormoner. Hir har maten och sittet att
motionera nyckelroller. Motionen bor inriktas pa att 6ka utsondringen
av GH och minimera verkan av kortisol.

Ett speciellt tillvaxthormon kallas IGF-1 (Insulin-like Growth Fac-
tor). IGF-1 har formagan att reparera skadad DNA (DNA ér érftlighe-
tens molekyl och innehéller all information om de érftliga egenska-
perna hos en organism). IGF-1 ér ett kraftfullt anabolt hormon och
laga nivéer av IGF-1 6kar takten i aldrandet.

Kalorisnala dieter (bantningsdieter) sdnker halten IGF-1 i blodet.?
Alltfor hoga nivaer av IGF-1 ér ocksé skadliga. Hoga nivéer av insulin
ger alltfér hoga nivaer av IGF-1, vilket medfér 6kad risk for prostata-
cancer och brostcancer.’ Lagkolhydratkost balanserar nivderna av
bade insulin och IGF-1.



Insulin

Insulin 4r ett superhormon och det enda hormon som sianker blod-
sockret. P cellernas ytor finns insulinreceptorer, som binder insulin
till sig och tillater att blodsocker (glukos) fors in i cellen. Dér anvands
glukosen i forsta hand till forbranning. Vid éverskott lagras den sedan
som glykogen i lever och muskulatur och vid ytterligare 6verskott fors
den in i fettcellerna och goérs om till kroppsfett.

Hoéga nivaer av insulin ér i lingden skadligt for cellerna och vid
konstant hogt intag av kolhydrater far man si hoga insulinnivaer, att
cellerna borjar reagera genom att minska antalet insulinreceptorer.
Man utvecklar sé kallad insulinresistens, vilket medfor att 4n hogre
nivaer av insulin behovs for att glukosen ska féras in i cellerna. Insu-
linresistens utvecklas forst i muskelceller och i mindre omfattning i
fettceller. Detta leder till att fettcellerna kan ta in glukosen och lagra
kroppsfett, samtidigt som muskelcellerna har svért att fa tillgang till
glukos.

Till slut kommer man i det ldget, att blodsockernivaerna stiger trots
hoga nivaer av insulin i blodet. D4 har man utvecklat diabetes typ-2.1
lingden orkar inte bukspottkorteln, utan insulinproduktionen have-
rerar.

Man kan jaimfora utvecklingen frén att vara helt frisk till att man
blivit diabetiker med hur ett gummiband fungerar. Om man genom
ett hogt intag av kolhydrater stricker gummibandet, dvs. tvingar buk-
spottkorteln att producera mer och mer insulin, kan man aterstilla det
friska tillstandet genom att minska pa kolhydratintaget och gummi-
bandet drar ihop sig igen, insulinproduktionen gar ned och efter hand
aterstdlls insulinreceptorerna pé cellernas yta.

Men om man striacker gummibandet for langt, sa att det gar av, har
man fatt en fullt utvecklad diabetes. Om man har tur, kan en liten del
av gummibandet finnas kvar, vilket betyder att bukspottkorteln fort-
farande har en viss formaga att producera insulin. D4 kan man fun-
gera utan medicin, om man sa langt mojligt avstar fran kolhydrater.
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Sa behandlades diabetiker under mer dn hundra ar, innan det synte-
tiska insulinet borjade produceras och man borjade injicera det.

Om man i stéllet for att dra ned pa kolhydraterna viéljer att borja
injicera insulin (vilket &r det vanliga sdttet att idag behandla diabetes-
patienter pd) kommer den sista resten av den egna insulinproduktio-
nen att slutgiltigt skadas och man blir slav under det syntetiska insu-
linet.

Den vdg som den som injicerar insulin da betrdder, kallas inom
sjukvarden for "naturalférloppet” och innebér att man med tiden far
accelererande skador. Det som diabetikern har att se fram emot ar
viktokning, 6gonbottenforandringar, nervskador, forsimrad cirkula-
tion, benamputation, njursvikt, dialysbehandling, cancer och hjirt-
infarkt. Att detta “naturalférlopp” inte pa nagot sétt r naturbundet
visar bade de tidigare erfarenheterna fran diabetesbehandlingen fore
det syntetiska insulinets framtagande och den uppméarksammade
Karlshamnsstudien.*

Insulin dr det hormon som genom sin funktion som fettlagringshor-
mon ligger bakom den galopperande fetmaepidemin. Insulin startar
fettinlagringen och stoppar dessutom fettforbranningen genom att
hindra utsondringen av hormonet glukagon.

Hog fettforbranning ar darfér inte mojlig om insulinnivaerna ar
hoga och hoga insulinnivaer far man om man ater stora mangder kol-
hydrater.>% 78210

Insulin har hos den sockerdrivne en antikatabol effekt, det stoppar
den nedbrytning av muskulaturen, som blir f6ljden av tomda glyko-
genlager och lagt blodsocker. Den fettdrivne, vars glukoneogenes (ny-
bildning av glukos i lever och njure) har fettets glyceroldel som utgangs-
material istéllet for muskelproteinet, behéver inte detta insulinpéslag.

Nir det galler muskeltillvaxt, racker det insulinpéslag som matens
proteiner ger. Om man okar insulinutséndringen ytterligare, leder det
bara till en anabol effekt pé fettcellerna, dvs. man lagger pa sig fett. Det
extra insulin som den sockerdrivne behéver under och efter trianing
och tavling, for att inte kroppen ska borja tugga pa muskulaturen, ger



inget extra paslag pa proteinsyntesen, jamfort med det paslag den fett-
drivne far av en kombination av protein och fett.!

Varfor inbillar sig da en del att insulin 4r anabolt?

Den sockerdrivne muskelbyggaren ar tvungen att sippa sina dyra
sportdrycker for att inte kroppen ska géra om muskelprotein till glu-
kos. Detta ger hoga insulinnivéer. Sportdrycken gor att musklerna kla-
rar sig och dérfor inbillar sig den sockerdrivne att insulin 4r anabolt
i den meningen att extra insulin ger annu mer muskler. Kroppsbyg-
garna bulkar genom att dta stora miangder mat, mestadels kolhydrater,
och trdna hart. Under bulkperioderna lyckas darfor den sockerdrivne
behalla och bygga muskler, men bygger ocksa en forsvarlig andel fett.
Under deffperioden foére en tavling, ndr fettet tas bort genom kalori-
snal mathéllning och fortsatt traning, forsvinner ocksa en stor del av
den surt forviarvade muskulaturen.

Den fettdrivne daremot, som fatt balans pa sitt hormonsystem,
med laga nivéer av insulin och med héga nivaer av testosteron och till-
vaxthormon (se kapitel 4), kan i lugn och ro, utan att vare sig bulka eller
deffa, kontinuerligt bygga sin kropp att passa den idrott han valt.

Glukagon

Glukagon édr tillsammans med tillvixthormon det mest betydande
fettforbranningshormonet. Det utsondras i storre mangd endast om
insulinnivéerna dr laga, om man dter fa kolhydrater.

Vid svilt verkar glukagon katabolt tillsammans med kortisol, genom
att muskelprotein bryts ned och av levern omvandlas till glukos for an-
vandning bland annat i delar av hjarnan och i de réda blodkropparna.
Denna muskelnedbrytning 4r sarskilt uttalad, om du fore svélten atit
kolhydratrik mat. Under en bantningsdiet, som ju dr en form av frivil-
lig svilt, tuggar kroppen inte bara pé fettlagren, utan ocksa pa musku-
laturen.

Om man bantar bort 10 kg, utgérs 2-3 kg av bortbantade muskler."
Nir man tvingas borja dta igen, gdr man snabbt upp i vikt, men man
far inte tillbaka sina muskler. Efter flera bantningskurer sitter man dar
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De hdga nivaerna av kropps-
eget testosteron och till-
vaxthormon, vilka ar en
foljd av den naturliga fédan
(jagarkosten) garanterar att
kroppen byggs @ndamals-
enligt frisk och stark.

Med tanke pa testoste-
ronets betydelse for presta-
tionsférmagan, ger en hog-
fett-lagkolhydratkost en be-
tydande prestationsfordel,
narmast att likna vid en slags
"naturlig doping”, jamfort
med den inom idrotten nu
gangse lagfett-hogkolhydrat-
kosten!
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till slut som en muskulért liten ménniska inuti ett stort lager av fett!

Om du éater tillrackligt med animaliskt protein och fett — jagarkost
(LCHEF) - verkar glukagon muskelbevarande, genom att kroppen skif-
tas over till sin naturliga metabolism, med ldga insulinnivder och med
hog fettférbranning och dér den nédvindiga glukosen bildas ur pro-
teinet som du &tit, samt ur glyceroldelen av fettet.”®

P4 sa sdtt skapas en balans mellan insulin och glukagon med liga
och jamna blodsockernivaer, dér insulinet for in glukosen i de celler
som behover den och ndr blodsockret sjunker gar glukagon in och fri-
gor glukos fran glykogenlagren i lever och muskler.

Testosteron

Testosteron ar det manliga konshormonet. Det ar ett kraftfullt fett-
forbrannande hormon. Bukfett hos mén minskar vid 6kade nivaer av
testosteron.'

Samtidigt dr testosteron ocksa det kraftfullaste anabola hormonet.
Vi har alla sett bilderna av sprinters med svillande muskler och med
minimalt med kroppsfett. Detta har de fatt efter att ha tagit anabola
steroider, som ar syntetiskt testosteron.

Att anvdnda anabola steroider ér hélsofarligt, men att finna végar
att oka kroppens egna testosteronnivaer dr ddaremot bara hilsosamt,
okar prestationsformagan och motverkar aldrande. Mer om det i nésta
kapitel. Kvinnors nivaer av testosteron utgdr bara ca 10 procent av
ménnens och darfor har kvinnor svért att bygga muskler i storre om-
fattning. Fysisk trdning och fet animalisk kost 6kar nivderna av testos-
teron.

I kosten har mittat fett och enkelomattat fett storst paverkan.'> '
Lagfettkost minskar testosteronnivaerna.'”'s 1 20- 212> Hogfettkost ger
hogre testosteronnivéer och lagre dstrogennivéer i man, jaimfort med
en lagfettkost.” Vegetarianer och veganer uppvisar sinkta nivaer av
testosteron.** %2627



Ostrogen

Ostrogen ir det kvinnliga konshormonet. Ostrogen okar fettforbrin-
ningen, men bidrar bara i ringa grad till uppbyggnaden av muskler. I
stallet stimuleras tillvixten av de kvinnliga attributen, i férsta hand
brost och livmoder.

Aven min har 6strogen. Det finns lagrat i kroppsfettet och darfor
far feta mén alltmer kvinnliga drag, ju fetare de blir. Testosteronhalten
sjunker genom att en del av testosteronet omvandlas till strogen i fett-
vaven.

Nér kvinnan kommer in i klimakteriet, minskar halten dstrogen
kraftigt. Darfor har man ordinerat 6strogen till kvinnor i 6vergangs-
aldern for att lindra besvdr som till exempel vallningar (6kning av
kroppstemperaturen, foljt av kraftiga svettningar). En dryg femtedel
av alla svenska kvinnor viljer idag hormonbehandling mot besvir
efter menopaus. Nu har detta borjat ifragasattas, sarskilt doserna och
utstrackningen av behandlingen, eftersom studier visat att risken for
bland annat brdstcancer och blodpropp tycks kunna oka till foljd av
hormonbehandling.®® T en férsk studie (januari 2009) visas att kvin-
nans hjdrna kan krympa till {6ljd av hormonbehandlingen.”

Det ar viktigt att ostrogen inte skrivs ut slentrianmassigt lika for
alla, utan att varje kvinna far sin hormonella status undersokt innan
ostrogen skrivs ut. Ostrogen i ritt dos skyddar mot hjért- och kérlsjuk-
dom och benskoérhet, men skyddet kan dstadkommas redan vid laga
doser.?>?!

Kortisol

Kortisol frigor energi till kroppen. Det hojer blodsockernivaerna, bryter
ner muskelmassa och glykogen (depaerna i lever och muskler). Korti-
sol ar katabolt och bryter dven ned muskelvidvnad. Det utséndras nar
energinivderna ar laga i kroppen, vid svalt eller vid langvarig fysisk
anstrangning.
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Kortisol utsondras ocksé vid stress, vid dalig somn, samt vid lagt
blodtryck. Kortisol ses som en motsats till testosteron. Vid stress rea-
gerar kroppen med att utsondra mer adrenalin och noradrenalin till
att borja med. Reaktionen blir da, att kroppen frigér energi och att
blodtrycket hojs, andningen blir snabb, hjartat klappar snabbare och
uppmérksamheten hojs. Efter ett tag utsondras dven kortisol om
stressperioden forldngs.

Kortvarig stress ger inga men. Daremot leder langvarig stress ofta
till problem. Hoga halter av kortisol, som kan vara i omlopp vid lang-
varig stress, forsvagar immunforsvaret. Immunsystemet reagerar pa
fysisk och mental stress pa liknande sitt som det reagerar pa en infek-
tion.** 3% 3% % Kroppens immunforsvar far da problem att handskas
med andra utmaningar.’®’

Det hidr ar en del av orsaken till att évertranade idrottare ofta blir
sjuka. Hoga kortisolvarden gor att man har svért att komma ur detta
tillstdnd. Hart trinande idrottare bor darfér med jaimna mellanrum
lata testa sina kortisolnivaer, for att i tid kunna minska triningen om
testet visar att Gvertraning kan befaras.

Den vanliga sjukvarden har ingen eller liten erfarenhet av sadana
tester, men det finns specialister, som till exempel Scandlab i Stock-
holm. Med tanke péa den stora likheten mellan évertraning och utbrénd-
het, bor naturligtvis personer med utbrdndhetssyndrom erbjudas sam-
ma undersdkningar som dvertranade idrottare.

Stressade personer utvecklar latt fetma kring buken pa grund av att
kortisolet i stor omfattning bryter ned glykogen till blodsocker, vilket
ger hoga insulinnivaer och fettinlagring.’® ** Stressade personer har
ddrmed svarare att ga ner i vikt. Somnsvarigheter och utbrandhet ar
nagra symptom som kopplas till langvarig stress.

Utbrandhet och overtrdning ar likartade problem, déar kroppen
stressats av hart arbete eller 6verdrivet hard trining, utan att den getts
tillfalle till tillrdcklig aterhamtning. Bade utbrandhet och 6vertraning
ar besvirliga tillstand, som dr svéra att komma ur, darfor att kortisolet
ligger kvar pa hog niva under lang tid.



Depression dr ocksa en stressfaktor och patienter med depression
uppvisar ett forsvagat immunforsvar. Det giller inte bara kliniskt
konstaterad depression, utan ocksd depression som upptriader efter
storre omskakande hdndelser i livet.

Utover att tugga muskler och foérsvaga immunforsvaret, kan hoga
kortisolnivaer skada hjarnan genom férandringar i hippocampus, som
ar den del av hjarnan som styr minnet och stimningsldget.*>*' Kortisol
ar alltsa ett ganska "besvirligt” hormon, som man maste behandla
med den storsta respekt. Det dr béttre att trana i underkant, én att ris-
kera att bli 6vertranad och utsatt for det forlamande greppet fran hoga
kortisolnivaer.

Skulle man dnda komma in i en period av 6vertraning, dr det na-
turligtvis vila som géller. Mat som &r rik pd méttade och enkelomit-
tade fetter Okar nivaerna av testosteron, vilket motverkar kortisolet
och forkortar dterhamtningen.*

Det ir ingen tillfillighet att stora idrottsman som Sven-Ake Lund-
béck (skidor) och Mats Frolander (simning)*® presterat i nivd med sina
bésta prestationer, nar de i slutet av sin karriar kraftigt minskat pa tra-
ningen och mer eller mindre gatt ned pa motionsniva. Da har deras
kroppar fatt tillfdlle att rejilt dterhdamta sig och har ddrmed fullt ut
kunnat dra nytta av den tidigare hardtraningen.
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Sammanfattning

Sammanstallning av viktiga hormoners egenskaper

R Gynnar Hammar
Hormon Anabolt Katabolt Fettlagrande | Fettférbrann. |. ynn: . .
immunfoérsvar | immunforsvar
Tillvaxt-
hormon ® ® ®
Testosteron ° °
Ostrogen o (o)
Insulin (o) °
Glukagon ° °
Kortisol ° °
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Tabellen dr en forenklad, schematisk modell. Den kan naturligtvis inte
visa hur det manskliga hormonsystemet fungerar i all dess komplexi-
tet, utan dr avsedd att utgora ett stod for minnet och underlitta dis-
kussionen. Endast de viktigaste hormonerna finns med i tabellen.

(o) Betyder att hormonets paverkan ar svag.

Insulin har en grundldggande anabol verkan pa proteinsyntesen, men
ytterligare paslag av insulin ger bara anabol verkan pa fettcellerna.
Ostrogen ger bara en svag 6kning av fettférbranningen.
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