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Sammanfattning 

Syfte 

Syftet med denna litteraturstudie var att redovisa vilken typ av träning 

(träningsform, intensitet, frekvens, träningspassduration och 

interventionsduration) som påverkar vilonivåer av BDNF hos friska vuxna. 

Metod 

För att besvara syftet gjordes en litteraturstudie. Litteratursökningar utfördes i 

databaserna PubMed, Web of Science och SPORTDisucs vilka gav 18 

inkluderade artiklar. Träningsinterventionerna redovisades utifrån träningsform, 

intensitet, duration och frekvens. Resultatet redovisade de ingående gruppernas 

procentuella förändring gällande vilonivåer av BDNF samt tillhörande 

signifikansnivå. 

Resultat 

Av 18 inkluderade artiklar påvisade fem en signifikant skillnad i vilonivåer av 

BDNF, medan 13 artiklar inte visade någon signifikant skillnad. 

Slutsatser 

Utifrån resultatet kan inga generella slutsatser dras om träningsupplägg som 

påverkar vilonivåer av BDNF hos friska vuxna. Troligtvis skiljer sig den 

träningsinducerade responsen på vilonivåer av BDNF i olika kombinationer av 

träningsform, intensitet, frekvens, interventionsduration och träningspassduration. 

Responsen är således en komplex funktion beroende på ett flertal faktorer som 

såväl träningsupplägg och individuella faktorer. Regelbunden träning ger 

förmodligen en förändrad respons på BDNF-genuttryck, oavsett om vilonivåerna 

påverkas eller inte, vilket på sikt gynnar hjärnhälsan. 

Nyckelord: Brain-Derived Neurotrophic Factor, BDNF, Träning, Hjärnhälsa. 
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Introduktion 

Hjärnans komplexa funktion som sägs vara den främsta produkten av den 

biologiska evolutionen (Y. Wang et al., 2020). Hjärnan agerar som en 

kommandocentral för kroppen och nästan alla dess funktioner. Människans 

medvetande kommer från hjärnan som möjliggör idéer, kreativitet, fantasi, 

beslutsförmåga och minne (Moore et al., 2018). Varje hjärnas anatomiska 

uppbyggnad är individuell baserat på en kombination av gener, miljö och 

erfarenheter (Valizadeh et al., 2018). De veck och fördjupningar (gyri och sulci) 

som ger hjärnan sitt skrynkliga utseende kan variera mycket mellan individer, men 

storleken på hjärnan är anmärkningsvärt konsekvent (Moore et al., 2018). Hjärnan 

kräver en stabil tillförsel av syre och näring via blodet (Moore et al., 2018). Även 

om hjärnan enbart står för 2,5 % av människans kroppsvikt så tar den i vila emot 

cirka en sjättedel av det blod hjärtat pumpar varje minut och en femtedel av det 

syre som kroppen förbrukar vid vila (Moore et al., 2018).  

I dagsläget finns ännu ingen universell definition av hjärnhälsa, utan begreppet är 

en multidimensionell aspekt av hjärnfunktion (Y. Wang et al., 2020). En potentiell 

definition av hjärnhälsa är: ”optimal kapacitet att fungera adaptivt i miljön”, vilket 

kan bedömas utifrån tankar, rörelse och känslor (Gorelick et al., 2017). En 

hälsosam hjärna kan utföra alla mentala processer som sammanfattat kännetecknas 

som kognition, inkluderat förmågan att lära sig nya saker, intuition, omdöme, 

språk och minne (Centers for Disease Control and Prevention, 2009). Hjärnhälsans 

grundpelare utgörs av: fysisk aktivitet, mental träning, hälsosamma matvanor, 

tillräcklig sömn och vila, social interaktion samt kontroll av vaskulära riskfaktorer 

(Y. Wang et al., 2020).  

Träning är en kraftfull metod för att stärka hjärnhälsan (Meeusen, 2014). Under 

träning ökar blodflödet till hjärnan, neurotransmittorer frisätts och strukturella 

förändringar sker i det centrala nervsystemet (Gligoroska & Manchevska, 2012). 

Träning inducerar en rad molekylära och cellulära effekter i hjärnan och dess 

periferi, vilka leder till en förstärkning av nervcellernas struktur och ökar dess 

motståndskraft till skada samt upprätthåller hjärnans plasticitet och underlättar 

synaptisk transmission (Cotman & Berchtold, 2002). 
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Fysisk aktivitet definieras som kroppsrörelser som ökar energiförbrukningen 

(Caspersen et al., 1986). Begreppet bör inte förväxlas med träning, som är en 

underkategori till fysisk aktivitet och definieras som planerad och strukturerad 

fysisk aktivitet med syfte att underhålla och/eller förbättra hälsa och/eller 

prestation (Caspersen et al., 1986). Träning förbättrar fysiska egenskaper som 

kondition, muskelstyrka, muskeluthållighet och rörlighet. Gemensamt för fysisk 

aktivitet och träning är att energiförbrukningen korrelerar med intensitet, duration 

och frekvens (Caspersen et al., 1986). Människan är evolutionärt skapad för att 

vara fysiskt aktiv (Harridge & Lazarus, 2017), det är således vårt biologiskt 

naturliga tillstånd. Fysisk inaktivitet däremot har allvarliga negativa effekter på 

hälsan (Harridge & Lazarus, 2017). I ett allt mer stillasittande samhälle blir 

vetskapen om den positiva effekten av fysisk aktivitet på hälsan viktigare. Att 

förstå mekanismerna bakom akut och adaptiv effekt av fysisk aktivitet har stor 

potential för människans hälsa (Neufer et al., 2015). 

Med åldern krymper hjärnan på friska individer utan symptom på kognitiva 

nedsättningar (Raz et al., 2005). En del av hjärnan som, bland andra, visar störst 

åldersrelaterad volymminskning är hippocampus (Raz et al., 2005), som är central 

för inlärning och minne (Cotman & Berchtold, 2002). Mellan åldrarna 30 till 90 

minskar hjärnvolymen i hippocampus med omkring 35 % (Jernigan et al., 2001). 

Förändringarna i hjärnan varierar mellan individer och volymminskningen verkar 

öka succesivt med åldern (Fraser et al., 2015; Raz et al., 2005). Minskningen av 

hippocampus volym hos vuxna upp till 55 år är cirka 0,38 % per år och mellan 

åldrarna 55–70 ökar minskningen till 0,98–1,12 % per år (Fraser et al., 2015). Hos 

friska äldre ligger minskningen mellan 1–2 % per år (Erickson et al., 2011; Fraser 

et al., 2015). Åldersrelaterad kognitiv nedsättning hos friska vuxna kan börja så 

tidigt som vid 18 år, men definitivt innan 60 år (Salthouse, 2009). Äldre individer 

är följaktligen särskilt utsatta för konsekvenserna av kognitiv nedsättning och 

minskad hjärnvolym, där kognitiva nedsättningar kan leda till sämre livskvalitet, 

depression, ångest och stress (Stites et al., 2018). Att bibehålla en god hjärnhälsa 

är därför av stor vikt för livskvalitet och livslängd (Y. Wang et al., 2020). 
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Den förväntade livslängden hos befolkningen i industrialiserade länder beräknas 

öka de kommande åren (Kontis et al., 2017). I takt med att människor blir fler och 

lever längre ökar bördan av neurologiska sjukdomar och utmaningarna med att 

bibehålla hjärnhälsan. Under kommande decennier förutspås därför behovet öka av 

medicinska resurser för neurologiska sjukdomar (Y. Wang et al., 2020). Eftersom 

de förändringar i hjärnan som leder till kognitiv försämring kan börja decennier 

innan symtomen märks av (Bateman et al., 2012; Younes et al., 2019), är det 

därför kritiskt att utveckla hjärnhälsofrämjande metoder som kan implementeras i 

ett tidigare stadie i livet (España-Irla et al., 2021). 

Träning är en icke-farmakologisk och kostnadseffektiv strategi för att fördröja 

neurodegenerativa effekter i hjärnan och upprätthålla kognitiv funktion genom 

livet (Di Liegro et al., 2019; Rezaee et al., 2022; Vaynman & Gomez-Pinilla, 

2005). Aerob förmåga kan agera som en potentiellt skyddande effekt mot 

åldersrelaterad kognitiv nedsättning (Newson & Kemps, 2006). Förlust av 

hippocampus volym med åldern är inte oundvikligt, utan kan motverkas med 

träning av måttlig intensitet enligt en interventionsstudie av Erickson et al. (2011). 

Studien visade att ett års aerob träning hos äldre resulterade i en ökning av 

hippocampus volym med 2 %, vilket är ungefär lika mycket som äldre beräknas 

tappa per år. Kontrollgruppen i denna interventionsstudie utförde stretching i ett år 

och visade istället en minskning av hippocampus volym med 1,4 %. Högre aerob 

förmåga verkade alltså agera preventivt mot förlust av hippocampus volym. De 

kunde dessutom se att större träningsinducerad ökning av Brain-derived 

neurotrophic factor (BDNF) relaterade till större ökningar av hippocampus volym 

(Erickson et al., 2011). 

BDNF är ett neurotrofin, vilket är en grupp proteiner som är involverade i ett 

flertal aspekter av nervcellens utveckling och funktion (Huang & Reichardt, 2001). 

BDNF har väckt stort intresse inom forskningsvärlden, då det verkar essentiellt för 

synaptisk plasticitet och har en viktig roll i nervcellens utveckling, överlevnad och 

nybildning (Binder & Scharfman, 2004; Marosi & Mattson, 2014). Kroppseget 

BDNF produceras i hjärnan, skelettmusklerna, fettvävnad och endotelceller (Walsh 

et al., 2020), där låga koncentrationer av BDNF i blodet indikerar en högre risk för 

neurodegenerativa eller metabola sjukdomar (Mrówczyński, 2019).  
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Tillgängligheten av BDNF i hippocampus kan vara avgörande för individens 

inlärning och minne (Cotman & Berchtold, 2002), där en träningsinducerad ökning 

av BDNF-koncentrationen i hippocampus har visats påverka synaptisk plasticitet 

och förstärka inlärning (Vaynman & Gomez-Pinilla, 2005). BDNF agerar via 

receptorn tyrosine kinase B (trkB) och ökar nervcellens motståndskraft till metabol 

och oxidativ stress. I skelettmusklerna kan BDNF öka fettoxidationen (Matthews 

et al., 2009) och påverka reglering av metabolismen (Pedersen et al., 2009; Yeo & 

Heisler, 2012). Signalering av BDNF-trkB spelar en stor roll i upprätthållandet av 

en normal kroppsvikt och intag av mat (Yeo & Heisler, 2012). Potentiellt kan 

BDNF skydda mot metabolt syndrom och fetma genom aptitreglering och ökad 

insulinkänslighet (Marosi & Mattson, 2014). 

BDNF har identifierats i hjärnan, perifera vävnader och i blodet (Radka et al., 

1996). I blodet förekommer BDNF i människans serum och plasma, men är 

betydligt mer koncentrerad i serumet (Radka et al., 1996), vilket tros bero på 

frisättning från blodplättar (Rosenfeld et al., 1995). Blodplättar binder, lagrar och 

frisätter störst mängder av blodets BDNF (Fujimura et al., 2002). Serum visar både 

blodplättslagrat och blodcirkulerande BDNF, medan plasma enbart visar 

blodcirkulerande BDNF (Lommatzsch et al., 2005). Utsöndring av BDNF i 

blodcirkulationen kan passera blod-hjärnbarriären via hjärnkapillärer vilket 

påverkar funktioner av såväl gliaceller och nervceller. Detta leder i sin tur till 

regleringar av genuttryck (Di Liegro et al., 2019). Figur 1 visar en datorgenererad 

struktur av BDNF (De Oliveira et al., 2019). 

 

Figur 1. En datorgenererad struktur av neurotrofinet Brain-derived neurotrophic factor (BDNF) 

(De Oliveira et al., 2019). 
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Sambandet mellan träning och BDNF upptäcktes först år 1995 av Neeper et al. 

(1995). De såg att träning kan öka tillgängligheten av BDNF genom att uppreglera 

sitt uttryck i hippocampus. Detta ledde till ett särskilt intresse inom 

forskningsvärlden för BDNF och sedan dess har antalet publicerade artiklar inom 

området succesivt ökat för varje år (enligt antal artiklar i databasen PubMed). 

Det finns idag entydig evidens att träning kan ge en akut ökning av BDNF-

koncentrationen i blodet (Dinoff et al., 2017; Knaepen et al., 2010; Szuhany et al., 

2015). Hur ett optimalt träningsupplägg kan se ut för att akut öka BDNF-

koncentrationen i blodet är inte helt klarlagt ännu, men hittills verkar studier peka 

på att en kombination av aerob och anaerob aktivitet med en intensitet över 60 % 

av V̇O2max i 20 minuter kan rekommenderas (Walsh et al., 2020). Den 

rekommendationen är nödvändigtvis inte den mest optimala, vilket framtida 

forskning får avgöra. Därtill har ett dos-respons-samband observerats mellan 

träningens intensitet och akut BDNF-koncentration i blodet: friska individer 

gynnas signifikant mer av träning med hög intensitet än låg till moderat intensitet 

(Knaepen et al., 2010). Även duration på träningspass tros påverka den akuta 

effekten av träning på BDNF i blodet: durationer på mer än 30 minuter har 

associerats med större koncentrationer än de som har en kortare duration (Dinoff et 

al., 2017). Den träningsinducerade ökningen av BDNF i blodet är däremot tillfällig 

(Dinoff et al., 2017; Knaepen et al., 2010; Tang et al., 2008; Walsh et al., 2020). 

Koncentrationen av BDNF i blodet återgår vanligtvis till basnivån inom 10-60 

minuter efter träning (Dinoff et al., 2017; Knaepen et al., 2010).  

Relationen mellan regelbunden träning och vilonivåer av BDNF i blodet är 

komplext (Knaepen et al., 2010). Om ovan nämnda träningsrekommendationer kan 

överföras till regelbunden träning och således påverka vilonivåerna av BDNF är 

ännu oklart. Varje träningspass ger en ökad koncentration av BDNF och ökningen 

verkar kunna stärkas över tid med regelbunden träning, till följd av ökad respons 

på träning (Szuhany et al., 2015). Om träning inducerar en förändring i 

vilonivåerna av BDNF är dock ännu oklart, men enligt vissa studier är det troligt 

att de ökar (Knaepen et al., 2010; Walsh et al., 2020). Kunskap om hur träning kan 

inducera en förändring i vilonivåer av BDNF skulle potentiellt kunna generera 

rekommendationer om träningsupplägg som kan förebygga nedsatt hjärnhälsa. 
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Det finns två meta-analyser som studerat träningens effekt på BDNF-

koncentrationer som inkluderat såväl vuxna som äldre (Dinoff et al., 2017; 

Szuhany et al., 2015). Däremot finns det ingen litteraturstudie som har 

sammanställt kunskapsläget avseende olika träningsformers effekt på vilonivåer av 

BDNF hos enbart friska vuxna. 
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Syfte 

Syftet med denna litteraturstudie var att redovisa vilken typ av träning 

(träningsform, intensitet, frekvens, träningspassduration och interventionsduration) 

som påverkar vilonivåer av BDNF hos friska vuxna. 
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Metod 

Litteratursökning 

Den metod som användes för att besvara syftet i detta examensarbete var en 

litteraturstudie. Datainsamlingen utfördes i tre databaser som ansågs relevanta för 

studiens ämne. De databaserna som användes var PubMed, Web of Science och 

SPORTDiscus. Initialt gjordes testsökningar för att få en helhetsbild av det 

aktuella forskningsläget. Detta låg till grund för inledningen och säkerställande av 

att studien var genomförbar. Utifrån testsökningen kunde sökord urskiljas från 

tidigare studier med relevans till syftet. MESH-termer/thesaurus användes för att 

inkludera olika ordval i studier. Sökord som användes i samtliga sökningar var: 

Exercise och Brain-Derived Neurotrophic Factor. Booleska operatorer OR, AND 

och NOT användes för att ange hur sökorden skulle kombineras. För att besvara 

syftet behövde valda studier innehålla en träningsintervention samt dess effekt på 

BDNF. Därför delades sökningen in sökblock såsom Brain-Derived Neurotrophic 

Factor AND Exercise. Sökstrategin redovisas i tabell 1. 

 

Tabell 1. Sökstrategi till litteraturstudien. 

Databas Söksträng Filter Datum 

PubMed 

((("Brain-Derived Neurotrophic Factor"[Mesh]) 

AND ("Exercise"[Mesh])) AND ("Adult"[Mesh])) 

NOT ("Nervous System Diseases"[Mesh]) 

Engelska 2022-04-05 

Web of 

Science 

brain derived neurotrophic factor OR bdnf (topic) 

and exercise OR physical activity (topic) not 

children (all fields) not elderly (all fields) not 

disorder (all fields) not obese (all fields) not rat* (all 

fields) not mice (all fields) not disease* (all fields) 

Engelska, 

Articles 
2022-04-07 

SPORTDiscus 
DE "EXERCISE" AND brain-derived neurotrophic 

factor OR bdnf 

Engelska, 

Peer 

reviewed 

2022-04-13 
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Inklusionskriterier för artiklarna i litteraturstudien var att de skulle redovisa en 

träningsintervention samt mäta före- och eftervärden av vilonivåer av BDNF i 

serum eller plasma. All typ av träning ämnade att undersökas, förutsatt att det 

kunde kategoriseras som konditionsträning, styrketräning eller rörlighetsträning. 

Studier som undersökt fysisk aktivitet som inte ingick i kategorin träning 

exkluderades. Inkluderade artiklar skulle vara på engelska vilket kunde filtreras 

vid sökningarna. Ett annat inklusionskriterie var att studiepopulationen skulle 

tillhöra ålderskategorin vuxna och medelåldern skulle vara mellan 18–65 år. 

Geografisk plats eller publiceringsår avgränsades inte.  

Studier på sjuka populationer exkluderades, då syftet inte var att studera 

träningseffekt utifrån en specifik sjukdom. För att välja ut relevanta artiklar till 

litteraturstudien från sökträffarna exkluderades först dubbletter från urvalet. Sedan 

exkluderades artiklar utifrån läsning av titel. Därefter sållades artiklar utifrån 

läsning av abstrakt och sist lästes artiklarna i fulltext för att säkerställa att de 

uppfyllde samtliga inklusionskriterier. Flödesschema för urvalsstrategi av artiklar 

tydliggörs i figur 2 nedan. 

 

Figur 2. Flödesschema för urvalsstrategi av artiklar till litteraturstudien. 
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Analys av data 

Inkluderade artiklars resultat sammanställdes i en tabell och analyserades utifrån 

träningsinterventionernas resultat gällande vilonivåer av BDNF. Artiklar som 

angett värden av BDNF i picograms per milliliter (pg/ml) omvandlades till 

nanogram per milliliter (ng/ml), så att alla värden hade samma enhet. Detta för att 

lättare få en översikt av alla värden och kunna jämföra dem. Resultaten 

redovisades utifrån träningsform, intensitet, frekvens, träningspassduration, 

interventionsduration och de ingående gruppernas procentuella förändringar av 

BDNF-koncentrationen under interventionen samt tillhörande signifikansnivå. 

 

Etiska överväganden 

Eftersom en litteraturstudie inte innebär någon fysisk eller psykisk påverkan på 

någon forskningsperson, så betraktas inte denna studie som problematisk ur ett 

etiskt perspektiv. Inget etiskt tillstånd behövdes för att genomföra studien, däremot 

hade samtliga inkluderade artiklar fått etiskt tillstånd och var peer-review-

granskade.  
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Resultat 

Denna litteraturstudie resulterade i 18 inkluderade artiklar som sammanställdes i 

två tabeller. Tabell 2 redovisar en beskrivning av inkluderade studiers 

träningsinterventioner utifrån träningsform, intensitet, frekvens och 

träningspassduration. Interventionsduration, procentuella förändringar i vilonivåer 

av BDNF samt tillhörande signifikansnivå redovisas i tabell 3. 
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Tabell 2. Beskrivning av inkluderade studiers träningsinterventioner utifrån träningsform, intensitet, duration och frekvens. 

Studie Träningsform Träningsintervention (intensitet, frekvens, träningspassduration) 

Bourbeau et al. (2021) 
Y T1 3 pass/v, hot yoga (37°C–40°C), 75 min/pass, 24 övningar 

Y T2 3 pass/v, normal yoga (18°C–22°C), 75 min/pass, 24 övningar 

Cahn et al. (2017) Y 1–2 tim/dag 

Church et al. (2016) 
HS T1 4 pass/v, 6 övningar x 4 set x 3–5 rep, 90 % av 1RM, 3 min vila mellan set 

MS T2 4 pass/v, 6 övningar x 4 set x 10–12 rep, 70 % av 1RM, 1 min vila mellan set 

Figueiredo et al. (2019) HI & S 
Intervaller på löpband, 1 min 100 % V̇O2max x 1 min vila, tills 5 km nåtts, följt av styrketräning, 8 övningar x 3 set 

x 8–12 rep, 8–12 RM, 90 s vila mellan set 

Goekint, De Pauw, et al. (2010) S 3 pass/v, 6 övningar x 3 set x 10 rep, 50–80 % av 1RM 

Goekint, Roelands, et al. (2010) U 3 pass/v, 20-40 min/pass, gång, löpning, cykling, crosstrainer eller wave 

Gourgouvelis et al. (2018) U & S 1 pass/v, löpning, cykling eller crosstrainer, max 60 min/pass & 2 pass/v, S, 8 övningar x 8–12 rep x 2–3 superset 

Hebisz et al. (2019) HI & U 
2 pass/v, maximal cykling 30 s x 3–4 set, 90 s vila & 1 pass/v, 5–7 set x 5 min intervaller på 85–95 % av Pmax 

varvat med 12 min intervaller av måttlig intensitet & 2 pass/v uthållighetsträning 55–60 % Pmax, 120–180 min 

Heisz et al. (2017) 
HI 

T1 ~3 pass/v, 20 min/pass, cykling, 10 set x 60 s intervaller ~80 % av maximal watt x 60 s aktiva vilointervaller, ~ 

30 % av maximal watt 

HI & Kog T2 Träning enligt T1 kombinerat med kog 

Marston et al. (2019) 
MS T1 3 set x10 rep, 120 s vila mellan set, 70 % av 1RM 

HS T2 4 övningar x 5 set x 5 rep, 180 s vila mellan set, 85 % av 1 RM 

Murawska-Cialowicz et al. (2015) CF 2 pass/v, 60 min duration, 85 – 95 % HRmax 

CF, Crossfit; U, Uthållighetsträning; HI, Högintensiva intervaller; S, Styrketräning; HS, Högintensiv styrketräning; MS, Styrketräning med moderat intensitet; Exc. S, Excentrisk 

styrketräning; Kog, Kognitiv träning; Y, Yoga; T, Träningsgrupp; Rep, Repetitioner; RM, Repetitionsmaximum; HRmax, Maxpuls; V̇O2max, Maximal syreupptagningsförmåga. 
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Tabell 2. Beskrivning av inkluderade studiers träningsinterventioner utifrån träningsform, intensitet, duration och frekvens (forts). 

Studie Träningsform Träningsintervention (intensitet, frekvens och träningspassduration) 

Murawska-Ciałowicz et al. (2021) 

HF T1 1 pass/v av vardera enligt T2, T3 & T4 

HI T2 3 pass/v, 53 min/pass, 6 set x 90s x 90 s vila, < 60 % 1RM, >85 % HRmax 

HS T3 3 pass/v, 59 min/pass, 8 set 30 s x 3–12 rep, 75–95 % 1RM, >85 % HRmax 

U T4 3 pass/v, 47 min/pass, 4-8 övningar x 10–20 rep i 12 min, < 40 % 1RM, > 85 % HRmax 

Piacentini et al. (2016) U & HI 
(1) 1 v, ord. cykling (2) 1 v, 1–2 pass/dag, ~70 % ökad träningsvolym jämfört med ord. träning, 4-5 tim U eller 2–3 

tim HI, (3) 1 v, återhämtningsträning, 60 % reducerad träningsvolym jämfört med ord. träning 

Quiles et al. (2020) 
MS T1 3 pass/v, 8–12 rep 

HS T2 3 pass/v, 2–6 rep 

Schiffer et al. (2009) 
S T1 3 pass/v, 10 övningar x 3 set x 8–10 rep, 70–80 % av 1RM 

U T2 3 pass/v, 45 min löpning, 80 % HRmax 

Williams and Ferris (2012) U 3 pass/v, jogging, 30 min/pass, 65–70 % HRmax 

Yarrow et al. (2010) 
S T1 3 pass/v, 4 set x 6 rep, progressiv ökning från 52,5 % till 75 % av 1RM både koncentriskt och excentriskt 

Exc. S T2 3 pass/v, 3 set x 6 rep, progressiv ökning från 40–50 % 1RM koncentriskt och 100–120 % 1RM excentriskt 

Zoladz et al. (2008) U & HI 2 pass/v, cykling, 40 min/pass & 2 pass/v, cykling, 36 min/pass, 6 min utan motstånd x 3 min med motstånd x 4 set 

CF, Crossfit; U, Uthållighetsträning; HI, Högintensiva intervaller; S, Styrketräning; HF, Högintensiv funktionell träning; HS, Högintensiv styrketräning; MS, Styrketräning med moderat 

intensitet; Exc. S, Excentrisk styrketräning; Kog, Kognitiv träning; Y, Yoga; T, Träningsgrupp; Rep, Repetitioner; RM, Repetitionsmaximum; HRmax, Maxpuls; VO2max, Maximal 

syreupptagningsförmåga. 
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Tabell 3. Förändringar i vilonivåer av BDNF under träningsinterventioner hos friska vuxna.  

Författare (år) 
Tränings-

status 

Ålder 

(år) 

Dur. 

(v) 

BDNF 

mått 

Intervention 

(Träningsform) 
Gr. n 

BDNF före 

(ng/mL) 

BDNF efter 

(ng/mL) 
Sig. 

Förändring 

(%) 

Bourbeau et al. (2021) - 26 ± 6 ♀♂ 4 Serum 

Y T1 11  -   -  ns - 

Y T2 11  -   -  ns - 

Y T1 & T2 22  -   -  * + 

Cahn et al. (2017) - 34 ± 9 ♀♂ 12 Plasma Y T 26 2,5 ± 1,5 7,0 ± 5,3 *** 180 

Church et al. (2016) Aktiv 24 ± 3 ♂ 7 Plasma 
HS T1 10  -   -  ns - 

MS T2 10  -   -  ns - 

Figueiredo et al. (2019) Aktiv 25 ± 4 ♂ 8 Serum 
HI & S 

- 

T 11 109 ± 57 93 ± 16 *** -14,7 

K 10 66 ± 40 67 ± 44 ns 1,5 

Goekint, De Pauw, et al. (2010) Inaktiv 
20 

22 

± 

± 

0 ♀♂ 

0 ♀♂ 
10 Serum 

S 

- 

T 15 14 ± 0,8  -  ns - 

K 8 14,9 ± 1,4  -  ns - 

Goekint, Roelands, et al. 

(2010) 
Inaktiv 21 ± 1 8 Serum 

U 

- 

T 9  -   -  ns - 

K 7  -   -  ns - 

Gourgouvelis et al. (2018) Lågaktiv 21 ± 1 ♀♂ 8 Plasma 
U & S T 12 9,1 ± 35 8,7 ± 3,8 ns -4,4 

- K 10 8,8 ± 2,2 9,5 ± 2,6 ns 8,0 

Hebisz et al. (2019) Aktiv 
19 ± 5 ♀♂ 

24 Serum 
HI & U T 14 12,6 ± 5,0 13,4 ± 5,3 ns 6,3 

20 ± 6 ♀♂ - K 12 8,0 ± 4,0 11,6 ± 3,9 ns 45 

CF, Crossfit; U, Uthållighetsträning; HI, Högintensiva intervaller; S, Styrketräning; HS, Högintensiv styrketräning; MS, Styrketräning med moderat intensitet; Exc. S, Excentrisk 

styrketräning; Kog, Kognitiv träning; Y, Yoga; T, Träningsgrupp; K, Kontrollgrupp; ns, inte signifikant; BDNF, Brain-derived Neurotrophic factor; ng/mL, Nanogram per milliliter; ♀, 

kvinnor; ♂, män. Data presenteras som medelvärde ± standardavvikelse. BDNF-värden avser vilonivåer före respektive efter träningsintervention. Signifikansnivåerna som användes 

var: *, p < 0,05; **, p < 0,01; ***, p < 0,001. 
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Tabell 3. Förändringar i vilonivåer av BDNF under träningsinterventioner hos friska vuxna (forts). 

Författare (år) 
Tränings-

status 

Ålder 

(år) 

Dur. 

(v) 

BDNF 

mått 

Intervention 

(Träningsform) 
Gr. n 

BDNF före 

(ng/mL) 

BDNF efter 

(ng/mL) 
Sig. 

Förändring 

(%) 

Heisz et al. (2017) Inaktiv 

21 

22 

21 

± 

± 

± 

3 ♀♂ 

4 ♀♂ 

3 ♀♂ 

6 Serum 

HI T1 34 33,5 ± 7,9 31,3  ± 7,6 ns -6,6 

HI & Kog T2 29 27,9 ± 8,8 29,0 ± 7,0 ns 3,9 

- K 32 31,9 ± 8,3 33,2 ± 7,3 ns 4,1 

Marston et al. (2019) Aktiv 41–69 ♀♂ 12 Serum 

HS T1 14 22,3 ± 5,6  -  ns 12,9 

MS T2 15 22,3 ± 6,1  -  ns - 

- K 15 28,3 ± 7,3  -  ns - 

Murawska-Cialowicz et al. 

(2015) 
Aktiv 

27 ± 7 ♂ 
12 Serum 

CF T1 7  -   -  * + 

24 ± 2 ♀ CF T2 5  -   -  * + 

Murawska-Ciałowicz et al. 

(2021) 
Aktiv 28 ± 4 ♂ 9 Serum 

HF T1 8 0,28 ± 0,14 0,18 ± 0,01 ns -35,7 

HI T2 9 0,17 ± 0,10 0,16 ± 0,06 ns -5,9 

HS T3 9 0,37 ± 0,24 0,27 ± 0,02 ns -27 

U T4 8 0,12 ± 0,03 0,08 ± 0,02 ns -33,3 

Piacentini et al. (2016) Aktiv 27 ± 8 3 Plasma U & HI T 8  -   -  ns - 

Quiles et al. (2020) Aktiv 23 ± 3 ♂ 6 Plasma 
MS T1 8 2,0 ± 1,4 1,6 ± 1,14 ns -20,0 

HS T2 8 1,9 ± 1,2 1,8 ± 1,0 ns -5,3 

CF, Crossfit; U, Uthållighetsträning; HI, Högintensiva intervaller; S, Styrketräning; HF, Högintensiv funktionell träning; HS, Högintensiv styrketräning; MS, Styrketräning med 

moderat intensitet; Exc. S, Excentrisk styrketräning; Kog, Kognitiv träning; Y, Yoga; T, Träningsgrupp; K, Kontrollgrupp; ns, inte signifikant; BDNF, Brain-derived Neurotrophic 

factor; ng/mL, Nanogram per milliliter; ♀, kvinnor; ♂, män. Data presenteras som medelvärde ± standardavvikelse. BDNF-värden avser vilonivåer före respektive efter 

träningsintervention. Signifikansnivåerna som användes var: *, p < 0,05; **, p < 0,01; ***, p < 0,001. 
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Tabell 3. Förändringar i vilonivåer av BDNF under träningsinterventioner hos friska vuxna (forts). 

Författare (år) 
Tränings-

status 

Ålder 

(år) 

Dur. 

(v) 

BDNF 

mått 

Intervention 

(Träningsform) 
Gr. n 

BDNF före 

(ng/mL) 

BDNF efter 

(ng/mL) 
Sig. 

Förändring 

(%) 

Schiffer et al. (2009) Aktiv 22 ± 2 12 Plasma 

S T1 9 0,14 ± 0,11 0,12 ± 0,10 ns -14,3 

U T2 9 0,13 ± 0,09 0,10 ± 0,07 ns -23,1 

- K 9 0,10 ± 0,11 0,10 ± 0,08 ns 0 

Williams and Ferris (2012) Aktiv 20 ± 0 ♀♂ 12 Serum U T 18 14,2   14,8   ns 4,2 

Yarrow et al. (2010) Inaktiv 21 ± 0 ♂ 5 Serum 
S T1 10 25,3 ± 3,4 19,9 ± 3,0 ns -21,3 

Exc. S T2 10 21,5 ± 1,9 19,0 ± 2,7 ns -11,6 

Zoladz et al. (2008) Aktiv 23 ± 1 ♂ 5 Plasma U T 13 0,010 ± 0,001 0,017 ± 0,002 ** 70 

CF, Crossfit; U, Uthållighetsträning; HI, Högintensiva intervaller; S, Styrketräning; HS, Högintensiv styrketräning; MS, Styrketräning med moderat intensitet; Exc. S, Excentrisk 

styrketräning; Kog, Kognitiv träning; Y, Yoga; T, Träningsgrupp; K, Kontrollgrupp; ns, inte signifikant; BDNF, Brain-derived Neurotrophic factor; ng/mL, Nanogram per milliliter; ♀, 

kvinnor; ♂, män. Data presenteras som medelvärde ± standardavvikelse. BDNF-värden avser vilonivåer före respektive efter träningsintervention. Signifikansnivåerna som användes 

var: *, p < 0,05; **, p < 0,01; ***, p < 0,001. 
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Diskussion 

Syftet med denna litteraturstudie var att redovisa vilken typ av träning 

(träningsform, intensitet, frekvens, träningspassduration och interventionsduration) 

som påverkar vilonivåer av BDNF hos friska vuxna. Litteratursökningen gav 18 

artiklar varav fem påvisade en signifikant skillnad i vilonivåer av BDNF, medan 

13 artiklar (motsvarande 72 %) inte visade någon signifikant skillnad. 

 

Träningsform 

De typer av träning som visade signifikant skillnad var: yoga (Bourbeau et al., 

2021; Cahn et al., 2017), högintensiv intervallträning följt av styrketräning 

(Figueiredo et al., 2019), crossfit (Murawska-Cialowicz et al., 2015) och 

konditionsträning (Zoladz et al., 2008). Figueiredo et al. (2019) påvisade en 

signifikant sänkning av vilonivåerna av BDNF och övriga visade en signifikant 

ökning, därtill visade 13 träningsinterventioner ingen signifikant förändring.  

Samtliga interventioner som omfattade styrketräning inducerade ingen signifikant 

respons på vilonivåer av BDNF (Church et al., 2016; Goekint, De Pauw, et al., 

2010; Marston et al., 2019; Murawska-Ciałowicz et al., 2021; Quiles et al., 2020; 

Schiffer et al., 2009; Yarrow et al., 2010), vilket stämmer överens med resultat 

från tidigare översiktsartiklar (Dinoff et al., 2016; Knaepen et al., 2010). Detta 

indikerar att regelbunden styrketräning inte påverkar vilonivåerna av BDNF. 

Kombinationen av styrketräning med aerob träning visade såväl en signifikant 

sänkning (Figueiredo et al., 2019), ökning (Murawska-Cialowicz et al., 2015) och 

ingen effekt (Gourgouvelis et al., 2018) av vilonivåerna av BDNF. Kombinerade 

högintensiva intervaller på löpband med efterföljande styrketräning under samma 

träningspass resulterade i en signifikant sänkning (p < 0,001) (Figueiredo et al., 

2019). I motsats till detta visade crossfit, som också kombinerade styrketräning 

med aerob träning under samma träningspass, en signifikant höjning (p < 0,05) 

(Murawska-Cialowicz et al., 2015). Studien som inte visade någon signifikant 

förändring kombinerade styrketräning med aerob träning i separata träningspass 

(Gourgouvelis et al., 2018).  
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En av de inkluderade studierna visade att fem veckors aerob träning på cykel 

inducerade en signifikant ökning av vilonivåerna av BDNF (Zoladz et al., 2008). 

Sju interventioner som fokuserat på uthållighetsträning och/eller högintensiv 

intervallträning visade däremot ingen signifikant påverkan (Goekint, Roelands, et 

al., 2010; Hebisz et al., 2019; Heisz et al., 2017; Murawska-Ciałowicz et al., 2021; 

Piacentini et al., 2016; Schiffer et al., 2009; Williams & Ferris, 2012). En tidigare 

publicerad review såg små men signifikanta ökningar av vilonivåerna av BDNF-

koncentrationen i blodet efter aeroba träningsinterventioner, där effekterna var 

heterogena och inte påverkade alla individer (Dinoff et al., 2016). Aerob 

energiframställning har tidigare uttryckts som en nyckelfaktor för träningens 

påverkan på BDNF-genuttryck; ju högre krav på aerob energiframställning, som 

högre intensitet och/eller duration, desto större adaptiva förändringar av aerob 

metabolism och BDNF, som högre akut ökning och/eller förändringar i vilonivå 

(De Assis et al., 2018). Även om tidigare studier med aeroba 

träningsinterventioner inte är entydiga avseende vilonivåerna av BDNF, så är de 

entydiga om den akuta effekten på BDNF-koncentrationer i blodet. Ett flertal 

systematiska översiktsartiklar har dragit slutsatsen att aerob träning akut påverkar 

koncentrationen av cirkulerande BDNF, även om effekten är tillfällig (Dinoff et 

al., 2017; Knaepen et al., 2010; Szuhany et al., 2015). Således är det därför troligt 

att regelbunden aerob träning som tillfälligt ger ökningar av BDNF-

koncentrationen i blodet perifert därmed leder till adaptiva förändringar av BDNF-

genuttryck, oavsett om vilonivåerna påverkas eller inte. 

Träningsinterventioner med yoga gav en signifikant ökning i vilonivåerna av 

BDNF (Bourbeau et al., 2021; Cahn et al., 2017). Träningsgrupper som utförde 

normal yoga eller hot-yoga (utförd i 37°C–40°C) visade ingen signifikant 

förändring, men när båda grupperna kombinerades observerades däremot en 

signifikant ökning (p < 0,05) av vilonivåer av BDNF i serum (Bourbeau et al., 

2021). En tre månaders yogaretreat bestående av 1-2 timmars daglig yoga 

kombinerat med 2 timmars sittande meditationer och en timmes chanting gav en 

signifikant ökning (p < 0,001) i vilonivåer av BDNF (Cahn et al., 2017). Det finns 

dock tveksamheter gällande resultatet hos Cahn et al. (2017), då andra faktorer 

utöver yogan kan ha påverkat vilonivåerna av BDNF. Studiedeltagarna ändrade sin 

kost under retreaten till vegetarisk, vilket potentiellt kan påverka resultatet. 
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Det finns indikationer på att BDNF kan påverkas av kosten, särskilt hos 

överviktiga har dieter med reducerat kaloriintag kunnat ökat vilonivåerna av 

BDNF (Araya et al., 2008). En annan faktor som kan ha påverkat ökningen av 

BDNF under yogaretreaten i studien av Cahn et al. (2017) är om den har utförts i 

ett varmt land med mycket sol, då det tidigare har observerats att det finns en 

positiv korrelation mellan BDNF-koncentration och antal soltimmar (Molendijk et 

al., 2012). Koncentrationen av serum-BDNF i vila kan variera mycket under året; 

den ökar vid vår och sommar och går ned vid höst och vinter (Molendijk et al., 

2012). En förklaring som forskarna bakom yogaretreat-studien lyfte fram var att 

den signifikanta ökningen av vilonivån av BDNF skulle kunna vara relaterad till 

studiedeltagarnas förbättrade psykologiska välmående (Cahn et al., 2017). De fann 

nämligen en signifikant positiv korrelation mellan förbättringar av depression och 

ökningar av BDNF, där de studiedeltagare som visade högre ångest också hade 

lägre ökningar av BDNF. Denna förklaringsmodell går i linje med den starka 

evidens som finns att serum-BDNF-nivåer är lägre hos individer som lider av 

depression (Sen et al., 2008). Sammanfattningsvis är det oklart om den ökning som 

sågs hos Cahn et al. (2017) kan förklaras av yogainterventionen eller andra 

faktorer, som förbättrat psykiskt välmående, soltimmar och kostförändringar. Även 

tidigare studier har visat en signifikant ökning av vilonivåer av BDNF efter 

yogainterventioner, däremot har de endast gjorts på äldre och sjuka populationer 

(Čekanauskaitė et al., 2020; Lee et al., 2014).  

 

Intensitet, frekvens, träningspassduration & interventionsduration 

Interventionsdurationen på samtliga 18 inkluderade artiklar varade mellan tre 

veckor och sex månader. De fem inkluderade studier som visade en signifikant 

förändring hade en variation i interventionsduration mellan 4–12 veckor. I denna 

litteraturstudie är det svårt att dra slutsatser om hur lång tid det tar för vilonivåerna 

av BDNF att påverkas av olika träningsupplägg, men redan vid fyra veckor kunde 

en ökning observeras i en yogaintervention (Bourbeau et al., 2021). De studier som 

inte såg någon signifikant förändring hade lika långa, kortare eller längre 

interventionsdurationer (3-24 veckor). 
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Av de fem inkluderade studier som visade en signifikant förändring i vilonivåer av 

BDNF (se tabell 3) så varierade träningspassdurationen mellan 36 och 75 minuter. 

Av de 13 inkluderade studier som inte visade en signifikant förändring så varierade 

träningspassdurationen mellan 20 minuter och fem timmar.  

Av de fem inkluderade studier som visade en signifikant förändring i vilonivåer av 

BDNF så varierade frekvensen för antal träningspass mellan två och sju pass i 

veckan. Yogainterventionen av Cahn et al. (2017) var den studie som visade högst 

procentuell ökning av vilonivåer av BDNF (180 %) och var också den studie som 

hade högst frekvens och träningspassduration; 1–2 h per dag i tre månader. Även 

Bourbeau et al. (2021) hade relativt hög frekvens och duration på sina träningar; 3 

pass per vecka med 75 minuter per pass, vilket också gav en ökning av vilonivåer 

av BDNF. 

Inkluderade artiklar med yogainterventioner visade en signifikant ökning av 

vilonivåerna av BDNF (Bourbeau et al., 2021; Cahn et al., 2017). Dessa 

träningsinterventioner var i relation till de övriga låg-intensiva, vilket tyder på att 

träning av låg intensitet kan räcka för att inducera förändring av vilonivåerna av 

BDNF. Därtill kunde även hög intensitet påverka vilonivåerna av BDNF, som 

crossfit med en arbetsintensitet på 85-95 % HRmax (Murawska-Cialowicz et al., 

2015) eller intervaller på löpband med arbetsintensitet på 100 % av V̇O2max följt 

av styrketräning med 8–12 RM (Figueiredo et al., 2019). Som tidigare nämnts har 

ett dos-respons-samband observerats mellan träningens intensitet och akut BDNF-

koncentration i blodet: friska individer gynnas signifikant mer av träning med hög 

intensitet än låg till moderat intensitet (Knaepen et al., 2010). Därtill är det möjligt 

att regelbunden högintensiv träning kan leda till adaptiva förändringar av BDNF-

genuttryck, oavsett om vilonivåerna påverkas eller inte. 

 

Mätmetoder 

För att mäta koncentrationen av BDNF i blodet var mätning i serum vanligare (11 

studier) än i plasma (7 studier). Likaså var mätning av serum-BDNF vanligare än 

plasma-BDNF i en tidigare publicerad review (Knaepen et al., 2010). Som tidigare 

nämnts lagras BDNF i blodplättar som vid aktivering frisätts (Fujimura et al., 
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2002). Serumet visar alltså både blodcirkulerande och blodplättslagrat BDNF, 

medan plasma enbart visar blodcirkulerande BDNF (Lommatzsch et al., 2005). 

Eftersom träning potentiellt inte påverkar BDNF-koncentrationen i plasma med 

akut effekt, menar Dinoff et al. (2017) att serum kan vara ett bättre alternativ om 

syftet är att undersöka den akuta effekten. Andra menar däremot att plasma-BDNF 

relaterar mer till fysiologiska förändringar i BDNF-utsöndring både perifert och 

centralt, och kan därför vara bättre i syfte att studera BDNF-variationer (Piccinni 

et al., 2008). 

Samtliga 18 inkluderade artiklar mätte BDNF i periferin, och av de som valde att 

ange vart, togs blodprov i v. antecubital eller v. basilic. Även om inte alla artiklar 

angav i vilken specifik ven blodproven togs, gjordes även de troligtvis i armvecket 

av praktiska skäl. Eftersom BDNF i hjärnan och blodet har en stark 

sammankoppling, kan blodprov vara en potentiell prediktion av BDNF-nivåer i 

hjärnan (Klein et al., 2011).  

En dansk interventionsstudie avsåg att mäta om tre månaders uthållighetsträning 

kunde öka frisättningen av BDNF från hjärnan (Seifert et al., 2010). Därför tog de, 

till skillnad från inkluderade studier, plasma-blodprov i a. brachialis (artär i 

överarmen) och i v. jugularis interna (ven i halsen), vilket alltså skulle 

representera blodet till respektive från hjärnan. De menade att blodprov i armens 

vener eventuellt inte representerar förändringar i frisättning av BDNF från hjärnan. 

Resultatet i studien visade att skillnaden i BDNF-koncentration, då man jämför det 

arteriella (till hjärnan) med det venösa blodet (från hjärnan), ökade efter 

träningsinterventionen (Seifert et al., 2010). Detta indikerade att vilonivåerna av 

BDNF i hjärnan blev högre efter träningsinterventionen, vilket i sin tur bör ha en 

positiv inverkan på hjärnhälsan. Detta kan förklaras av att som svar på träning så 

påverkas genuttrycket av BDNF, vilket tidigare forskning också föreslagit 

(Rasmussen et al., 2009). Förändringar i genuttryck som sker i återhämtningen 

efter träning har förklarats kunna leda till ökat potential för frisättning av BDNF 

och således skydd av nervceller i hjärnan (Rasmussen et al., 2009). 

Hjärnans funktion är, som tidigare nämnt, beroende av kontinuerlig tillförsel av 

syre och näring via blodet (Moore et al., 2018). Blodtillförseln till hjärnan kommer 

från den inre halspulsådern och ryggradsartärer (Moore et al., 2018). Via denna 
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blodtillförsel kan BDNF enkelriktat träda in i hjärnan och absorberas (Pan et al., 

1998). I hjärnan frisätts BDNF (Krabbe et al., 2007) och blodet lämnar sedan 

hjärnan via, bland annat, den stora halsvenen v. jugularis interna (Moore et al., 

2018). Troligtvis kan enbart BDNF i plasma passera blod-hjärnbarriären (Dinoff et 

al., 2017), eftersom serum-BDNF lagras i blodplättar som kan vara för stora för att 

passera. Eftersom BDNF-koncentrationen i hjärnan är högre än i blodets, så 

kommer koncentrationsskillnaden att medföra att det venösa blodet från hjärnan 

har en högre BDNF-koncentration än det arteriella blodet som försörjer hjärnan 

med bland annat syre. I hjärtats högra förmak kommer det venösa blodet från 

hjärnan att blandas med venöst blod från kroppens övriga delar som generellt har 

en lägre BDNF-koncentration. Sammantaget medför detta att blodprov i v. 

jugularis interna rimligtvis reflekterar BDNF-koncentrationen i hjärnan på ett 

bättre sätt, vilken i sin tur bör representera förändringar av BDNF-produktion i 

hjärnan. 

 

Vilonivåer av BDNF  

Det är ännu oklart om hjärnhälsan gynnas av förhöjda, oförändrade eller sänkta 

vilonivåer av BDNF i blodet perifiert. Det är lätt att anta att förhöjda vilonivåer av 

BDNF är bättre för hjärnhälsan, men den här litteraturöversikten har gett 

indikationer på att detta antagande kan ifrågasättas. Av 18 inkluderade artiklar 

visade sju tendenser på en sänkning (mellan 4,4-35,7 %) av vilonivåerna på 

BDNF, dock var förändringarna inte signifikanta (Figueiredo et al., 2019; 

Gourgouvelis et al., 2018; Heisz et al., 2017; Murawska-Ciałowicz et al., 2021; 

Quiles et al., 2020; Schiffer et al., 2009; Yarrow et al., 2010). Att dessa sänkningar 

inte var signifikanta kan ha påverkats av få studiedeltagare. Tidigare studier har 

visat lägre BDNF-nivåer hos aktiva individer i jämförelse med inaktiva (Antunes 

et al., 2020; Babaei et al., 2014). Detta har hypotiserats bero på att bättre 

syreupptagningsförmåga associeras med större BDNF-känslighet, vilket gör det 

nödvändigt att sänka produktion och frisättning av BDNF efter träning (Antunes et 

al., 2020). Aktiva individer kan potentiellt ha effektivare undanröjning av BDNF 

än otränade (Knaepen et al., 2010). 
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En del som särskilt utmärkte sig i resultatet var att de inkluderade studiernas 

ingångsvärden av BDNF varierade mycket kraftigt. De kunde skilja sig så mycket 

som 0,010 ng/ml till 9,1 ng/ml i plasma och 0,12 ng/ml till 109 ng/ml i serum. 

Stora variationer mellan individer har även observerats i tidigare studier (Knaepen 

et al., 2010; Lommatzsch et al., 2005; Tang et al., 2008). En förklaring till den 

stora variationen kan vara om BDNF är mätt i serum eller plasma, då det som 

tidigare nämnts är betydligt mer koncentrerat i serumet (Radka et al., 1996). Ett 

flertal faktorer kan ha en specifik inverkan på lagrade och cirkulerande BDNF-

nivåer som ålder, vikt, kön eller menstruationscykel (Lommatzsch et al., 2005). Att 

menstruationscykeln ska ha en inverkan på BDNF motsätts däremot av de Poli et 

al. (2021). Vidare har en negativ korrelation observerats mellan ålder och 

vilonivåer av BDNF i plasma (Lommatzsch et al., 2005). En annan aspekt som 

potentiellt kan påverka BDNF-nivåerna är den hormonella statusen. En positiv och 

signifikant korrelation har setts mellan koncentrationer av BDNF och serotonin 

(Radka et al., 1996). En hittills obekräftad hypotes är att faktorer som påverkar 

vilonivåer av BDNF kan vara kopplat till dygnsvariationer eller 

säsongsförändringar som påverkas negativt av utsöndring av kortisol och av 

störningar av anabola eller katabola hormoner (Murawska-Ciałowicz et al., 2021). 

Som tidigare nämnt kan koncentrationen av serum-BDNF i vila variera mycket 

under året och påverkas av antalet soltimmar (Molendijk et al., 2012).  

 

Metoddiskussion 

 

Den huvudsakliga begränsningen i litteraturstudien var generaliserbarheten av 

resultaten. Sammantaget fanns det svårigheter i att jämföra studier på grund stora 

variationer i studiepopulationer, studieduration, urvalsstorlekar och olika 

analystekniker. Det finns dessutom potentiella svagheter i mätmetoderna av BDNF 

i blodet, då reproducerbarheten kan ifrågasättas. Beroende på mätmetod kan 

resultatet variera upp till 20 % (Polacchini et al., 2015). Potentiella mätfel i 

inkluderade studier får därför has i åtanke vid tolkning av resultaten. Kvaliteten på 

studierna varierade, även om de alla var peer-reviewed så saknades kontrollgrupp i 

tio av de 18 inkluderade studierna. Studier som jämför en och samma grupp före 

respektive efter en intervention gör det svårt att avgöra om förändringen beror på 
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interventionen eller om det kan bero på andra faktorer. Många av resultaten kunde 

därför endast generaliseras till den studerade populationen, som oftast bestod av 

män och där stickprovet var litet i antal. Storleken på deltagarantalet från studierna 

som inkluderades varierade mycket; mellan 8 och 95 stycken (totalt inkl. 

kontrollgrupper n = 463; medelvärde 25,7). Ju färre studiedeltagare desto osäkrare 

kan resultaten betraktas vara och ju fler försökspersoner desto mer tillförlitligt 

resultat utifrån ett statistiskt perspektiv. Av 18 inkluderade artiklar studerade sex 

av dessa enbart män, nio studerade både män och kvinnor och tre angav inte kön. 

Medelåldern på studiedeltagarna i alla inkluderade studier varierade från 18 till 34 

år (bortsett från Marston et al. (2019) som inte angav medelålder utan enbart 

åldersspann). Ett urval av främst unga vuxna män ger sannolikt en felaktig bild av 

verkligheten om slutsatserna, då de inte kan förutsättas gälla för en bredare 

population som kvinnor och äldre vuxna. Interventionslängden varierade från tre 

till 24 veckor, vilket gör det svårt att jämföra studiernas resultat med varandra på 

ett tillförlitligt sätt. 

En styrka i metoden var att tre olika databaser användes för att söka på artiklar, 

vilket gav en stor bredd på tillgång till studier. Litteraturstudien kan därför 

redovisa aktuellt kunskapsläge och hänvisa till den kunskap som saknas och vilka 

teorier som behöver stärkas.  

 

Framtida forskning 

Forskningen har idag kommit flera steg närmare sitt hopp om att lösa mysteriet 

kring hjärnan. Den livsviktiga hjärnforskningen befinner sig nu i en ny och 

spännande era där den snabba teknologiska utvecklingen ökar möjligheterna (D. Z. 

Wang et al., 2020). I dagsläget finns det dock få vetenskapligt styrkta effektiva 

metoder till att förebygga nedsatt hjärnhälsa (D. Z. Wang et al., 2020). Den 

idrottsmedicinska forskningen är i början av utforskandet och förståelsen av vad 

som händer i hjärnan under träning (Meeusen, 2014). Det finns klara fördelar för 

hjärnhälsan med att träna regelbundet och på så vis kontinuerligt frisätta BDNF i 

cirkulationen (Walsh et al., 2020). Att bibehålla höga nivåer av BDNF genom livet 

kan vara nödvändigt för hippocampus funktion (Webster et al., 2006).  
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Om hjärnhälsan gynnas av förhöjda, oförändrade eller sänkta vilonivåer av BDNF 

är dock ännu oklart och behöver klargöras i ytterligare studier. Potentiellt kan 

träningens effekt på BDNF och således hjärnhälsan ses som en färskvara som 

regelbundet behöver utföras för långvarig effekt. Relationen mellan regelbunden 

träning, vilonivåer av BDNF och hjärnhälsa behöver mer forskning för en bättre 

förståelse. 

Samband har observerats mellan låga vilonivåer av BDNF i blodet och flertalet 

sjukdomar som depression, neurodegenerativa eller metabola sjukdomar 

(Mrówczyński, 2019; Sen et al., 2008). Trots det har även friska aktiva individer 

visat lägre vilonivåer än inaktiva (Antunes et al., 2020; Babaei et al., 2014), vilket 

kan förklaras potentiellt bero på adaptiva långsiktiga förändringar till följd av 

regelbunden träning. Troligtvis leder regelbunden träning till förändrat BDNF-

genuttryck, hur dessa biologiska mekanismer fungerar är dock ännu oklart. 

Ytterligare studier behövs för att förstå den biologiska adaptionen av träning på 

vilonivåer av BDNF. 

Högst individuella faktorer påverkar den träningsinducerade responsen på 

vilonivåer av BDNF i blodet, som kön, ålder, vikt (Lommatzsch et al., 2005), 

träningsstatus (Babaei et al., 2014), gener och sjukdomar, förmodligen i en 

komplex funktion som ännu inte är fullt förstådd och behöver studeras ytterligare.  

Mer validerade forskningsmetoder behöver utvecklas för att studera 

träningsinducerad respons på vilonivåer av BDNF. Framtida studier bör alltid 

redovisa före- och eftervärden av BDNF, men potentiellt är blodprov i armens 

vener inte representativt för hjärnans hälsostatus. För mer tillförlitliga resultat 

utifrån ett statistiskt perspektiv bör större studiepopulationer studeras. Troligtvis 

skiljer sig den träningsinducerade responsen på vilonivåer av BDNF i olika 

kombinationer av träningsform, intensitet, frekvens, interventionsduration och 

träningspassduration. Longitudinella randomiserade kontrollerade studier behövs 

som utvärderar effekten av olika träningsupplägg på vilonivåer av BDNF. Vilket 

träningsupplägg som är det mest optimala för att inducera en respons på vilonivåer 

av BDNF är således ännu inte fastställt. Om framtida forskning kan generera 

riktlinjer för träning som inducerar en respons på vilonivåer av BDNF så har det 

stor potential för det hjärnhälsofrämjande arbetet. 
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Slutsatser 

Av 18 inkluderade artiklar visade 13 ingen signifikant förändring på vilonivåer av 

BDNF. Utifrån resultatet kan inga generella slutsatser dras om träningsupplägg 

som påverkar vilonivåer av BDNF hos friska vuxna. Troligtvis skiljer sig den 

träningsinducerade responsen på vilonivåer av BDNF i olika kombinationer av 

träningsform, intensitet, frekvens, interventionsduration och träningspassduration. 

Responsen är således en komplex funktion beroende på ett flertal faktorer som 

såväl träningsupplägg och individuella faktorer. Regelbunden träning ger 

förmodligen en förändrad respons på BDNF-genuttryck, oavsett om vilonivåerna 

påverkas eller inte, vilket på sikt gynnar hjärnhälsan. 

Mer kunskap behövs om effekterna av långvarig träning på vilonivåer av BDNF 

och de mest gynnsamma vilonivåerna för hjärnhälsan. Framtida studier behöver 

jämföra olika träningsupplägg och individuella påverkande faktorer på större 

populationer mot kontrollgrupp, med mer valida forskningsmetoder, för att 

fastställa träningsinducerad respons på vilonivåer av BDNF. 
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