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Inledning 

Generella riktlinjer för kost och hälsa har historiskt utformats utifrån forskning på män, vilket 

resulterat i att kvinnor i fertil ålder ofta blivit missförstådda, misstolkade och felbehandlade. 

Låggradig inflammation, snabbmat och den moderna livsstilen, misstänks vara grund för flera 

sjukdomar vilka övervägande drabbar kvinnor. Syftet med studien var en kartläggning  och 

kritisk granskning av forskning på hälsa och ohälsa hos kvinnor i fertil ålder relaterad till 

kosthållning.

Metod 

Studien är en litteraturöversikt över tio artiklar fokuserade på kvinnor i fertil ålders hälsa och 

ohälsa i relation till kost. Artiklarna har systematiskt analyserats och sammanfattats. 

Resultat 

Resultatet visade att kvinnors fertilitet,  inträdet av klimakteriet,  premenstruella besvär och 

sjukdomar tycks relaterade till  fysiska obalanser och inflammation samt påverkas av kostval. 

Gula och gröna grönsaker och frukter, fibrer, vegetabiliskt protein och antiinflammatorisk kost 

var att föredra för goda hälsoeffekter. 

Diskussion 

Kostens betydelse för fertilitet och hälsa hos kvinnor i fertil ålder var tydlig och sammanlagda 

effekter av nutrienter i kost verkar överträffa enskilda tillskott. Kunskapsspridning och mer 

forskning är essentiell för att stärka gruppens hälsa, främja empowerment samt möjliggöra 

goda bio-psyko-sociala effekter. 

Nyckelord: fertilitet, klimakterium, kvinnor, premenstruellt syndrom, kost 
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Abstract 

Introduction

General diet and health guidelines have historically been designed based on research on men, 

with the result that women of childbearing age have often been misunderstood, misinterpreted 

and mistreated. Low-grade inflammation, fast food and modern lifestyle, is thought to be the 

basis of several diseases predominantly afflicted by women. The purpose of the study was a 

survey and critical review of health and ill  health research in women of childbearing age 

related to dietary choices.

Method

The study is a literature review of ten articles focusing on health and ill health of women at 

child  bearing  age  in  relation  to  diet.  The  articles  have  been  systematically  analyzed  and 

summarized. 

Results

The results showed that women's fertility, the onset of menopause, premenstrual disorders and 

diseases appear to be related to physical imbalances and inflammation and were affected by 

dietary choices. Yellow and green vegetables and fruits, fiber, vegetable protein and an anti-

inflammatory diet displayed extra beneficial health effects.

Discussion

The importance of diet for fertility and health in women of childbearing age was clear and the 

combined effects of nutrients in diet appear to exceed individual supplements. Knowledge 

dissemination as well as research is essential for strengthening the group's health, promoting 

empowerment as well as make room for good bio-psycho-social effects.

Keywords: Fertility, Menopause, Women, Premenstrual Syndrome, Diet
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1. Inledning  
Livsstilssjukdomar  såsom demens,  stroke  och  hjärt-  och  kärlsjukdomar  har  idag  passerat 

infektionssjukdomar som de största folksjukdomarna (Folkhälsoguiden, u.å).  Samtidigt har 

kost- och levnadsvanor försämrats och vi äter idag stora mängder socker och alldeles för lite  

frukt,  grönsaker  och  fisk  (Socialstyrelsen,  2009).  Kvinnors  sjukvård  är  eftersatt  med 

mediciner som inte anpassats till kvinnor, sämre tillgång till hjälpmedel, nedprioritering av 

kvinnosjukdomar och en mödra- och förlossningsvård som inte på långa vägar möter behoven 

(ETC, 2017). Många kvinnor rapporterar om hur de fastnar i dubbelarbete mellan yrkesliv och 

hem, vilket i sin tur leder till höga stressnivåer liksom ökad konsumtion av snabbmat, och 

halvfabrikat,  vilket  främjar  ohälsa  och  påverkar  de  drabbade,  deras  familjer  likväl  som 

arbetsplatser och den biopsykosociala miljön i samhället (Socialstyrelsen, 2009). Enligt siffror 

från Försäkringskassan (2018)  tog yrkesarbetande kvinnor  i  genomsnitt  ut  15,8  sjukdagar 

under 2017 (män 7,7 dagar),  utan att  räkna in hel  sjukersättning,  aktivitetsersättning eller 

korttidssjukskrivningar. Dagens Nyheter skriver i januari 2017 att sjukskrivningar hos kvinnor 

orsakade  av  psykiska  orsaker  sexdubblats  från  ca  6000  till  36000  mellan  2010  -  2016 

(Carlsson,  2017).  Redan  Hippokrates,  läkekonstens  grekiske  fader,  visade  på  matens 

betydelse för hälsan (Thornell, 2015). Låggradig inflammation gynnas av snabbmaten, sockret 

och den moderna livsstilen och misstänks ligga till grund för flera sjukdomar och tarmfloran 

och kostens påverkan på hälsan är ett stort och expanderande forskningsområde där kvinnors 

hälsa är tämligen outforskat (Bengmark, 2018).  

2. Bakgrund 
Att vara kvinna   
Att studera kvinnor och deras situation är ett relativt nytt fenomen. Historiskt har forskning 

ofta baserats  på studier  av män som studerat  män utan hänsyn till  kön,  vilket  lett  till  att 

kvinnor ofta blivit missförstådda, misstolkade och felbehandlade. Det visar studier som gjorts 

av forskare som har betraktat medicinen utifrån och analyserat den i relation till kvinnans 

samhällsställning. Det visar sig också att kvinnor, trots identiska symptom, i mycket högre 

grad än män får  en psykiatrisk diagnos (Botten,  Schei  & Sundby,  1994).  Trots  sin status 

internationellt  som  mycket  jämställt  är  Sverige  ett  patriarkalt  samhälle.  Män  har  de 

dominerande maktpositionerna, högre lön, mer frihet och bättre villkor (Socialdepartementet, 

2015). Kvinnor lever längre, har starkare sociala nätverk och den magiska kraften att bära och 
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föda  barn.  Trots  det  repeteras  bilden  av  kvinnan  som  en  riskfaktor  för  övergrepp  och 

självskadebeteende. De traditionella kvinnliga värdena nedvärderas till förmån för de manliga 

och hon framställs som en mindre värd varelse som kränks och undertrycks, snarare än som 

en resurs med unika egenskaper (Botten et al.,  1994). Detta är dock inget nytt.  Egyptiska 

läkare skrev redan 1900 före kristus om ett sjukdomstillstånd de kallade hysteri stammat från 

det  grekiska ordet  för  livmoder,  vilket  sedan dess  kommit  att  omfatta  alla  okontrollerade 

utbrott av känslor eller rädsla som ofta kännetecknas av irrationalitet eller häftig gråt, och 

blivit ett samlingsnamn för mentala störningar (Lundin, 2011).  Ett annat exempel är herrarnas 

protester när kvinnorna erövrade läkaryrket i Norge under sent 1800-tal. Man menade att de 

kvinnor som ville studera medicin skulle sätta både sin kvinnlighet och hälsa på spel (Botten 

et al., 1994).  

Kvinnors  hormonella  cykel  under  de fertila  åren följer  ett  månadsvist  mönster,  vilket  ger 

unika behov av näring, levnadsvanor och fysisk aktivitet beroende på cykelfas, till skillnad 

från barn, kvinnor efter klimaterie och män, som har en mer statisk kurva (Lundin, 2011). 

Klimakteriet är den period i kvinnans liv där den fertila funktionen i kroppen upphör vilket 

definieras av att kvinnan inte haft menstruation på 12 mån och benämns som tidigt om det 

inträffar  innan  45  års  ålder.  Klimakteriet  är  associerat  med  högre  risk  för  hjärt-  och 

kärlsjukdom, benskörhet och andra sjukdomar (Moberg, L., u.å). Tidigare har tron varit att 

klimakteriets inträde varit förutbestämt och skett då äggreserven och livmodern åldrats och 

degenererat.  Idag  noteras  att  livsstilsfaktorer  såsom diet  kan  vara  en  potent  faktor  i  det 

reproduktiva livet hos kvinnor. Då män och kvinnor har olika behov och vi idag lever i ett 

patriarkalt samhälle infinner sig frågan; Vad händer med kvinnor som lever i ett “manligt” 

kost- och levnadsmönster?

Kvinnlig ohälsa  
Kvinnors sjukdomar har historiskt ofta handlat om barnafödande och underlivssjukdomar 

(Botten et al., 1994). Idag drabbar även de autoimmuna sjukdomarna, dvs sjukdomar där 

immunförsvaret angriper den egna vävnaden, övervägande kvinnor (Carlsson, 2017). Flera av 

sköldkörtelns sjukdomar är kopplade till autoimmunitet, exempelvis Hashimotos- och Graves 

sjukdom. Värt att notera är att en lätt struma (förstorad sköldkörtel) länge ansågs som ett 

skönhetstecken, vilket gjorde att många kvinnor förblev obehandlade (Botten et al., 1994). 

Sköldkörtelförbundets (2017) siffror visar att över 450 000 personer, företrädesvis kvinnor, 
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har diagnostiserad sjukdom i sköldkörteln i Sverige. Detta överskrider långt den 1% av 

folkmängden som krävs för definitionen folksjukdom (Pellmer-Wramner, Wramner & 

Wramner, 2017). Trots detta upplever många att den erbjudna medicinen inte är tillräcklig och 

att de inte blir hörda av vården. Ofta blir diagnosen till slut psykosomatisk och många 

drabbade kvinnor erbjuds SSRI medicin för depression. Många kvinnor upplever dock att 

ändrad kosthållning till antiinflammatorisk kost förbättrar symptomen såsom trötthet, 

svullnad, frusenhet. Detsamma gäller andra metabola sjukdomar såsom IBS (Irritable Bowel 

Syndrome), fibromyalgi och utmattningssyndrom (Sköldkörtelförbundet, 2017).  

Det kvinnliga könshormonet östrogen verkar stimulerande på immunförsvaret för att ge bättre 

resistans mot infektion (Botten et al., 1994). Vid långvarig inflammation kan detta få negativa 

konsekvenser då det ökar risken för bildande av autoantikroppar och autoimmunitet. Kvinnor 

i fertil ålder har betydligt högre östrogenhalter än resten av befolkningen och det är också 

under den fertila perioden dessa sjukdomar ofta utvecklas (Ahmed et al., 1999). 

Immunförsvaret kommunicerar med olika system i kroppen genom cytokiner, som är en form 

av proteiner (peptider) som kan reglera immunologiska och inflammatoriska förlopp 

(Johansson, 2014). Cytokiner omfattar exempelvis interleukiner och interferoner (Karolinska 

universitetetslaboratoriet, 2018). I studier på möss har man sett hur exempelvis brist av 

Interleukin-2 (IL-2) gav äldre möss IBS och andra autoimmuna sjukdomar och verkar kopplat 

till lymfsystemet. IL-4 spelar en roll vid astma, inflammation och diabetes samt lymfatiskt 

leukemi och IL -10 är associerat med Crohns sjukdom, allergier mot exempelvis hasselnötter 

och persikor samt är essentiell i tarmarnas immunrespons mot kroppsfrämmande ämnen. 

Aktiverade inflammatoriska celler skapar IL-12 och är starkt kopplat till höga nivåer av 

bakterier, parasiter, virus och svamp. IL- 12 är också sammanlänkat med produktionen av 

Interferon (IFN-γ) vilket är relaterat till anti virus reaktioner, tumörutveckling och diabetes 1 

och autoimmun sjukdom (Akdis et al., 2011). 

Premenstruellt syndrom (PMS) är psykiska och/eller kroppsliga besvär som återkommer 

under perioden före menstruationsblödningen (lutealfasen) och försvinner under loppet av de 

första dagarna av menstruationen. Symptom kan vara nedstämdhet, irritation, rastlöhet och 

sömnproblem liksom socialt tillbakadragande. Kroppsliga symptom såsom smärtor i brösten, 
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en känsla av svullnad i kroppen, vätskeansamling till exempel runt anklarna, viktökning, 

huvudvärk, ökat bukomfång och hudförändringar är vanliga. Så många som 85 % av alla 

kvinnor upplever ett eller flera symptom av premenstruell karaktär, 20–30 % av kvinnor 

uppger att de i viss utsträckning hindras i sin vardag av besvären och 5-10 % har obehag som 

leder till sjukfrånvaro. Trots att kvinnor upplever negativa effekter på livskvalitet är etiologin 

till PMS oklar (Medibas, 2018b).  

Kost som medicin 
Tarmfloran och kostens påverkan på hälsa och välmående är ett ganska nytt område inom 

forskningen, men har exploderat i media under de senaste åren. I tarmen finns 90% av vårt 

”måbra-hormon”  serotonin  och  forskning  påvisar  hur  tarmfloran  har  direkt  påverkan  på 

hormoner,  signalsubstanser  och  välmående  (themedicalbiochemistrypage,  2017).  Inom det 

tvärvetenskapliga  forskningsområdet  functional  food  science  växer  det  ständigt  fram nya 

livsmedel med vetenskapligt dokumenterade hälsoeffekter. Produkterna ger ett hälsomervärde 

för konsumenten och handlar ofta om prevention, det vill säga att undvika sjukdom. Exempel 

på functional foods är produkter med nyttiga bakterier (probiotika), livsmedel med ämnen 

som stimulerar bakterietillväxt i tarmen (prebiotika) samt med blodsockerstabiliserande och 

kolesterolsänkande egenskaper. Functional Foods baseras på näringslära, och de senaste rönen 

inom  forskningen.  Det  centrala  är  att  det  representerar  en  grupp  livsmedel  som  kan 

konsumeras som vanlig kost, men har specifika, dokumenterade hälsoeffekter och som riktas 

till en bred allmänhet (Netdoctor, 2016).  Tarmfloran påverkar också så kallad oxidativ stress, 

vilket är fria syreradikaler (molekyler) som binder sig vid andra ämnen när syre omsätts i 

kroppen och  kan  ha  betydelse  för  exempelvis  utvecklingen av  inflammationer,  hjärt-  och 

kärlsjukdom och cancer. Antioxidanter är ämnen som binder till sig dessa fria radikaler och på 

så sätt motverkar den oxidativa stressen. Många ämnen i maten, så kallade bioaktiva ämnen, 

kan fungera som antioxidanter och finns bland annat i grönsaker och frukt, te, kaffe och vin 

(Livsmedelsverket, 2018d). Professor Stig Bengmark, forskare på tarmhälsa, menar att det är  

i tarmen vi i framtiden kommer att leta orsaker till sjukdom, och i maten och bakterierna vi 

hittar  framtidens  medicin  (Bengmark,  2018).  Norra  Stockholms  psykiatri  använder 

framgångsrikt sedan 15 år tillbaka kost som en del av sin behandling, men menar att den 

traditionella  vården  inte  alltid  inkluderar  livsstilsfrågorna  i  mötet  med patienten,  trots  att 

sambanden  mellan  en  väl  sammansatt  näringstät  kost,  sömn  och  rörelse  är  tydliga  och 
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livsnödvändiga för att kroppen och hjärnan ska fungera optimalt (Norra Stockholms Psykiatri, 

2015).

Det kvinnliga folkhälsoperspektivet  
År 2016 ingick regeringen och Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) en 

överenskommelse om satsningar på vård som stärker kvinnors hälsa. En riktad 

primärvårdssatsning om 130 miljoner kronor per år aviserades för perioden 2016–2019 med 

fokus på kvinnors hälsa där förlossningsvården fick den största delen. I överenskommelsen 

framhålls dock att det finns flera indikationer på att det saknas tillräcklig kunskap om flera 

vanliga kvinnosjukdomar och symptom som kvinnor ofta får. Enligt parterna är det därför 

angeläget att identifiera brister och att utveckla kunskapsstöd i hälso- och sjukvården för att 

förbättra behandlingsresultaten av kvinnor och skapa en mer jämlik vård. Förutom att 

utveckla kunskapen för den medicinska behandlingen anges att det också finns ett behov av 

att utveckla kunskapen kring vad som är ett bra bemötande av patienten (Regeringen, 2017).   

Ett av Sveriges elva folkhälsomål är ”En hälsofrämjande sjukvård”  (Pellmer-Wramner, 

Wramner & Wramner, 2017). Trots detta handlar väldigt lite idag om prevention och mycket 

om läkemedel. Läkemedel är dyrt och har i många fall negativa biverkningar (Lundborg, 

2017). Hälsosam kost orsakar sällan negativa biverkningar och kunde som komplement till 

sjukvården sänka kostnader och skapa bättre hälsa. Menstruationscykeln är ett intrikat system 

av hormoner och signalsubstanser som fluktuerar över månadsfaser och ger kvinnor unika 

behov. En speciellt anpassad, genomtänkt och välbalanserad kost kunde öka kvinnors hälsa 

och samtidigt minska sjuktal och påverkan på den biopsykosociala miljön. 

3. Syfte 

Syfte  med denna litteraturöversikt  var  att  göra  en kartläggning och kritisk  granskning av 

forskning på hälsa och ohälsa hos kvinnor i fertil ålder relaterad till kosthållning. 
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4. Metod 

Design 
Detta var en litteraturbaserad översiktsstudie med avsikt att beskriva och överblicka aktuellt 

kunskapsläge  samt  motivera  för  fortsatt  forskning  inom  ämnet  kost  och  kvinnlig  hälsa. 

Litteraturen bestod av tio vetenskapliga originalartiklar inom det valda ämnet som söktes fram 

på ett systematiskt vis för att sedan kritiskt granskas och sammanställas utifrån syftet. Det var 

i  arbetet  viktigt  att  processen varit  väl  beskriven för  god reproducerbarhet  (Forsberg och 

Wengström, 2015). 

Tabell 1 - Databaser sökvägar och urval 

Datainsamling och urval 
Databaser som användes var PubMed och Medline (EBSCO) inriktade på hälsa- och sjukvård, 

biomedicinska artiklar samt tvärvetenskap. PubMed är en av de största databaserna med en 

stor bredd. Medline (EBSCO) var ett komplement mer lämpad för trunkering vilket gav större 

urval. Utöver detta har även referenslistor ur relevant litteratur och relaterade artiklar använts 

liksom övergripande sökning på internet. Ett exempel på sådan övergripande sökning är 

artikeln av Grieger et al. (2018) vilken uppmärksammades genom en artikel om fertilitet i 

Datum Databas Sökord Avgränsningar
Antal 

artiklar

Antal lästa 

abstrakt 

Valda 

artiklar 

2018-05-04 PubMed
"early menopause" AND 

food* 

Abstract, English, 2000-2018, 

Humans
88 20 2

2018-05-04
Medline 

(Ebsco) 

”early menopause” AND 

food 
Abstract, English, 2000-2018 10 4 1

2018-05-05
Medline 

(Ebsco) 

”premenstrual syndrome” 

AND food*

Abstract, English, 2000-2018, 

human, female
50 6 1

2018-05-05 PubMed
premenstrual syndrome 

AND diet* 
Abstract, 2000-2018, Humans 52 15 2

2018-05-17
Google 

scholar 

”Swedish women’s lifestyle 

and health cohort”
2000-2018 295 1 1

2018-05-10
Sökning från 

annan källa
Aftonbladet (2018) 1

2018-05-15
Hittad i 

referenslista

Hittad genom referens från

Boutot et al. (2017)

1

2018-05-17
Hittad i 

referenslista

Hittad genom referens från

Pearce, K., & Tremellen, K. 

(2016)

1
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Aftonbladet (2018). Genom sökning på Google efter svenska studier hittades Karolinska 

institutets stora studie om kvinnors hälsa (Swedish women’s lifestyle and health cohort), ur 

vilket sedan artikeln av Hantikainen et al. (2018) valdes ut.  Se tabell 1 för urval.

Sökord som använts togs fram med hjälp av Swedish MeSH och inkluderar ”menopause", 

”food”,  ”diet  "och "premenstrual  syndrome”.  Boolesk sökning AND och OR har  använts 

ensamt  och  i  kombination  med  trunkering  av  sökord.  Initialt  inkluderades  sökningar  på 

”Hashimotos” och ”thyroid", men dessa artiklar valdes senare bort till förmån för andra. Även 

”women ”och ”nutrition" har använts i  provsökningar,  men gav inte bredare resultat.  När 

sökorden ”menopaus” och ”premenstrual syndrome” definierades behövdes inte längre ”fertil 

ålder” definieras i sökningen eftersom dessa enbart drabbar fertila kvinnor. 

Databearbetning och analys 
Under arbetet med sökningen lästes 63 abstract som valdes utifrån relevans till syftet. Artiklar 

som exempelvis innehöll studier på både kvinnor och män eller handlade om kvinnor efter 

klimakteriet var sådana som valdes bort. Sjutton av artiklarna valdes bort då de var relaterade 

till ”hashimotos” och ”thyroid” och reflekteras därför inte i Tabell 1. Utifrån dessa 63 abstract 

valdes  sedan  arton  artiklar  ut  och  lästes  grundligt  varav  tio  till  slut  återstod.  Dessa 

sammanställdes  utifrån  4  teman:  ”fertilitet”,  ”klimakterium”,  ”PMS  och  hormoner”  samt 

”inflammation och oxidativ stress”. En sammanställning av de viktigaste punkterna gjordes 

och utifrån dessa teman har sedan artiklarnas resultat systematiskt jämförs och kontrasterats i 

förhållande till  varandra.  Artiklarna  har  valts  ut  för  att  ge  en så  bred bild  av syftet  som 

möjligt.  Dokumentmall för examensarbete hämtades ner från högskolan i Skövdes webbsida 

och  arbetet  har  skrivits  i  programmet  Pages  för  Mac.  Alla  artiklar  som använts  är  peer 

reviewed och kontrollerade i databasen Ulrichweb. Studien innehåller enbart originalartiklar. 

Avgränsningar i form av inklusions- och exklusionskriterier.  
Inklusionskriterier: Vetenskapliga artiklar, peer reviewed, kvinnor i fertil ålder, kost, 

förklimakterium, PMS, kvinnors hälsa, artiklar med abstrakt, artiklar på engelska, studier 

utförda på människor och publicerade mellan 2000-2018.  

Exklusionskriterier:  ej  vetenskapliga  artiklar,  barn,  män och kvinnor  efter  klimakteriet  då 

dessa  fysiologiskt  och  hormonellt  skiljer  sig  från  fertila  kvinnor,  djurstudier  samt  studier 

publicerade innan år 2000
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Etiska aspekter 
Studien  följer  Vetenskapsrådets  riktlinjer  för  god  medicinsk  forskning  (Vetenskapsrådet, 

2017). Uppsåtligt fusk och ohederlighet har inte förekommit. Studien innehåller enbart peer 

reviewed  artiklar  som  blivit  etiskt  granskade  och  innefattar  sekundärkällor  där 

ursprungsförfattarna till de valda artiklarna redan gjort etiska överväganden.  Möjlighet till 

transparens och reproduktion har främjats genom kontinuerlig citat- och referensskrivning och 

de tio artiklar som presenteras har analyserats på ett så jämlikt och objektivt sätt som möjligt 

och där egna åsikter inte påverkat resultatet. 

5. Resultat  
Resultatet  delades upp under fyra teman: ”fertilitet”,  ”klimakterie”,  ”PMS och hormoner” 

samt ”inflammation och oxidativ stress” vilka väl belyser syftet av en kartläggning och kritisk 

granskning  av  forskning  på  hälsa  och  ohälsa  hos  kvinnor  i  fertil  ålder  relaterad  till 

kosthållning. En sammanställning av artiklarna finns i tabell 2.  

Kostens påverkan på fertilitet 
Enligt en studie av Grieger et al. (2018) fanns ett tydligt samband mellan tiden det tar att bli 

gravid (Time to Pregnancy, TTP) och intaget av frukt och snabbmat. Enligt studien ökade 

risken att bli infertil vid ökad konsumtion av snabbmat och minskade med intag av frukt. 

Skillnaden i tid mellan de som åt frukt tre gånger per dag och de som intog snabbmat mer än 

fyra gånger per vecka var 0.6-0.9 månader för TTP och 4-8% för infertilitet. En person som åt 

snabbmat mer än fyra gånger per vecka hade en 41% större risk för infertilitet än den person 

som inte åt den. Forskarna hittade däremot inga samband mellan TTP eller infertilitet med 

intag av gröna bladgrönsaker och fisk. Proteinets betydelse vid infertilitet har studerats i The 

Nurses Study II, som  är en prospektiv studie av hälsan hos sjuksköterskor i USA under 10 år. 

De som intog mest protein i jämförelse med de som intog minst hade en 41% högre risk för 

infertilitet  och  utebliven  ägglossning  vilket  i  stort  speglades  även  av  intag  av  enbart 

animaliskt protein. De främsta källorna inom gruppen var kyckling och kalkon, men även rött 

kött visade ett mindre utslag. Intag av vegetabiliskt protein visade däremot en minskning av 

risken för infertilitet, men var inte signifikant efter  justering för potentiella confounders (p-

värde  0,07).  Intag  av  processat  kött,  fisk  och  ägg  påvisade  ingen  påverkan  på  fertilitet 

(Chavarro, Rich-Edwards, Rosner och Willett, 2008) vilket stödjer  resultaten om fisk från 

Grieger et al. (2018).  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Kvinnor under 32 års ålder visade ingen koppling mellan att byta ut 5 % av kolhydraterna mot 

vegetabiliskt protein medans kvinnor över 32 år hade en 50% minskad risk för ovulatorisk 

infertilitet (infertilitet i form av utebliven ägglossning eller sjukdom kopplat till livmodern) 

vid ett  sådant byte. Kvinnor över 32 år som bytte ut 5% av det animaliska proteinet mot 

vegetabiliskt protein, visade en lägre risk för infertilitet, men detta gällde inte kvinnor under 

32 år (Chavarro et al., 2008). En potentiell anledning till snabbmatens negativa påverkan på 

fertilitet kunde vara en följd av höga halter av lipoproteiner (blodfetter) och att dessa påverkar 

vätskan som omgärdar äggcellen hos kvinnan negativt (Grieger et al., 2018).

Kostens påverkan på klimakterium 
Ett tidigt klimakterium inträffar innan 45 års ålder och drabbar 5-10% av kvinnor i västvälden 

(Boutot  et  al.,  2017).  Klimakteriet  utgör  vissa  riskfaktorer  som  exempelvis  benskörhet, 

förkortad  reproduktiv-  och  kognitiv  livslängd,  bröstcancer,  hjärt-  och  kärlsjukdom liksom 

andra  hälsoproblem  såsom  svettningar,  sömnlöshet  och  övervikt  (Pearce  och  Tremellen, 

2016). Forskning på D-vitamin och kalcium visade att kvinnor med mest intag av D-vitamin i 

relation  till  minst  intag  oavsett  källa  hade  en  16%  minskad  risk  att  genomgå  tidigt 

klimakterium. D- vitamin i form av kosttillskott hade dock inte samma effekt som vid intag av 

mat.  Kalcium  hade  ett  signifikativt  gränsfallsvärde  i  relation  till  minskad  risk  för  tidigt 

klimakterium för alla kvinnor, men en associerad positiv risk för tidigt klimakterium i relation 

till kvinnor över 40 år vid högt intag i kosttillskott (ej vid kostintag). Kostkällor med högst 

biotillgänglighet  för  D-vitamin  och  kalcium  var  mjölkprodukter  med  lågt  fettinnehåll  i 

motsats till fettrika mjölkprodukter som inte uppvisade någon association (Purdue-Smithe et 

al.,  2017).  Animaliskt  fett  och  kolesterol  visade  överraskande  minskad  risk  för  tidigt 

klimakterium enligt en japansk studie av Nagata, Takatsuka, Inaba, Kawakami, & Shimizu 

(2000). Studien visar dock inte någon minskad risk mellan sojaprodukter och klimakteriet, 

vilket forskarna kunnat observera i tidigare studier. Den viktigaste upptäckten de pekar på är 

att gula och gröna grönsaker, liksom fibrer, har en stor påverkan på tiden för klimakteriets 

inträde. Gröna och gula grönsaker har ett högt innehåll av kartenoider vilket sågs som en 

koppling till minskad risk då kartenoider kan verka som en antioxidant. Karoten, en annan 

antioxidant som exempelvis finns i morot och spenat hade gränsfallssignifikans. Höga nivåer 

av  vegetabiliskt  protein  funnet  i  exempelvis  proteinförstärkt  pasta,  mörkt  bröd,  tofu, 

frukostflingor och nötter visade en tydlig minskad risk för tidigt klimakterium (Boutot et al., 
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2017).  För en kvinna med ett energiintag på ca 2000 kalorier motsvarar det 32.5 gram av 

vegetabiliskt  protein  per  dag  eller  3–4  portioner.  Animaliskt  protein  uppvisar  inte  någon 

förlängning av den fertila åldern, men inte heller någon risk för tidigt klimakterium. Pearce 

och Tremellen (2016) stödjer Boutot et al. (2017) i att intag av frukt minskar risken för tidigt 

klimakterium.

Kostens påverkan på premenstruellt syndrom och hormonell balans 
Västerländskt kostmönster har högt intag av rött kött och inälvsmat, snabbmat, vegetabiliska 

oljor, majonnäs, sötsaker, socker, desserter, salt, raffinerade kolhydrater, läsk, mjölkprodukter 

med högt fettinnehåll, kryddor och friterad potatis. Kopplingen mellan västerländsk kost och 

PMS  var  signifikant  i  en  studie  av  Farasati  et  al.  (2015).  Här  visades  även  att  högre 

konsumtion av grönsaker, frukt och lågfettprodukter minskar PMS besvär. Liknande resultat 

visar  Nagata,  Hirokawa,  Shimizu  och  Hiroyuki  Shimizu  (2004)  där  totala  intaget  av  fett 

(mättat och fleromättat) ökade risken för PMS och särskilt i subkategorin ”smärta”. Intag av 

fullkornsprodukter, potatis och stärkelse minskade risken för PMS i den premenstruella fasen. 

Denna kost visade även på kopplingar till ökad tillgänglighet av tryptofan, en aminosyra som 

behövs för att skapa vårt må bra hormon serotonin och som vid brist kan trigga depression, 

vilket  också  är  ett  symptom  på  PMS.  (Nagata  et  al.,  2004).  Vid  intag  av  rött  kött  och 

snabbmat minskade plasmakoncentrationen av tryptofan i blodet i relation till stora neutrala 

aminosyror, då dessa krigar om samma utrymme. Högre intag av frukt, grönsaker och fibrer 

och  lågt  intag  av  komplexa  raffinerade  kolhydrater  och  animaliskt  protein  visade  på 

stabiliserade hormonnivåer under menstruationscykeln med ökade nivåer av progesteron och 

naturlig minskning av östrogen i mitten av lutealfasen (Farasati et al., 2015). 

Kostens påverkan på inflammation och oxidativ stress 
Nivåer  av  inflammatoriska  markeringar  som  Interleukin  (IL)-2  IL-4,  IL-10,  IL-12  och 

Interferon (IFN)-γ var positivt associerade till graden av menstruellt symptom och/eller PMS 

hos unga kvinnor. Kronisk inflammation har visats i etiologin för depression och andra besvär 

som  kan  kopplas  till  PMS.  Cytokiner  är  en  indikator  på  inflammation  och  autoimmuna 

reaktioner i kroppen. Cytokiner kan också hittas i exempelvis livmodervävnad och andra delar 

involverade i reparationen under den menstruella fasen. Höga Cytokinnivåer kan ge resultat 

som illamående,  depression,  hjärndimma,  och  minskad  social  interaktion.  Alla  dessa  kan 

också definiera PMS symptom och visar på immunförsvarets naturliga involvering i kvinnans 
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menscykel. För många markörer, exempelvis IL-12 och IFN-γ, var nivåerna av inflammation 

mer än 2 ggr högre hos kvinnor med PMS än utan. Dessa indikatorer har inte tidigare varit 

associerade med gynekologi eller mental hälsa (Bertone-Johnson et al., 2014). Intag av gröna 

och gula grönsaker ökar halten av kartenoider som genom att agera som en antioxidant kan 

minska den oxidativa stressen på cellerna inne i livmodern och på så sätt stärka och skydda 

äggreserven.  Kartenoider  kan  vara  relaterade  till  Hypothalamus-hypofys-gonadaxeln  som 

medverkar  i  klimakteriets  utveckling  i  form  av  follikel  stimulerande  hormonutsöndring 

(Nagata et al., 2000).  Andra antioxidanter i främst frukt, grönsaker och baljväxter liksom te, 

fullkornsprodukter och choklad interagerar och förstärks i form av kost och kan även minska 

risken för hjärtattack hos kvinnor i fertil ålder (Hantikainen et al., 2018). Detta sker inte vid 

intag av kosttillskott, vilka tvärtemot kunde ge negativ effekt, speciellt fördelade i för stora 

ensidiga doser. Antioxidanters och phytokemikalers gynnsamma effekter på fertilitet i frukt 

och grönsaker berörs också av Grieger et al. (2018). Östrogen är kvinnliga könshormoner som 

exempelvis påverkas av högt fettintag. Fytoöstrogener som exempelvis hittas i soja har stora 

likheter med det biologiska östrogenet och kan påverka östrogenmetabolismen hos kvinnor i 

fertil ålder genom att härma och även ta dess plats i kroppens receptorer (Nagata et al., 2004). 

Chavarro et  al.  (2008) pekar på kopplingen mellan insulinresistens och inre inflammation 

samt att höga insulinnivåer påverkas av mängden och sorten av protein som intas, vilket i sin 

tur kan skapa följdsjukdomar som diabetes 2. 

6. Diskussion  
Syftet med den här litteraturöversikten har varit att genomföra en kartläggning och kritisk 

granskning  av  forskning  på  hälsa  och  ohälsa  hos  kvinnor  i  fertil  ålder  relaterad  till 

kosthållning. Artiklarna som valdes ut har gett bredd och översikt över området. Det finns 

tydliga indikationer på att kost istället för eller som komplement till traditionell vård är ett 

ämne för framtiden.

Metoddiskussion  
Valet att göra en litteraturstudie lämpade sig för ämnet samt gjorde det möjligt att inkludera 

en mängd olika vetenskapliga studier  och synvinklar  för  en bra översikt  över ämnet.  Det 

största arbetet har varit att samla relevanta artiklar och det slutgiltiga resultatet har föregåtts 

av flera testsökningar. Ursprungligen var avsikten att göra en mer allmän studie av functional 

foods påverkan på kvinnors hälsa. Det gav dock inte tillräckligt specifika artiklar och därför 
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avgränsades  ämnet.  Med  sökord  som  ”menopause”  och  ”premenstrual  syndrome” 

begränsades urvalet naturligt till kvinnors hälsa. I retrospektiv kan tänkas att ämnet eventuellt 

kunde ha smalnats av mer, men samtidigt finns här nu en bredd som kommer vara en bra 

grund för fortsatt arbete som hälsocoach, vilket var ett mål. Tiden för examensarbetet upplevs 

som aningen kort. Fyra veckor för en studie av den här storleken är snäv. Handledaren har 

varit ett mycket gott stöd och har med motiverande inställning fört arbetet vidare. De etiska 

överväganden som gjorts är att artiklarna har kontrollerats mot databasen Ulrichts web för att 

säkerställa peer review. Då det är en litteraturöversikt har andras källor används, så kallade 

sekundärkällor, vilket innebär att ursprungsförfattarna till de valda artiklarna och referenserna 

redan gjort etiska överväganden med godkännande av etiska råd. Värt att notera är att Boutot 

et al. (2017) och Bertone-Johnson et al. (2014) noterar ras/ursprung i sina mätningar vilket 

kan anses känsligt. 

Resultatdiskussion  
För att få bra resultat av studierna behövs bra underlag. Mätmetoderna i artiklarna domineras 

av så kallade Food Frequency Questionairs (FFQ). I dessa studier har deltagarna i efterhand 

fått uppge hur de ätit under det senaste året. Ibland upp till ett år efter intag. Flera av forskarna 

uppger detta som en begränsning. Både Farasati et al. (2015) och Grieger et al. (2018) berör 

problemet  med  felvärderingar,  men  bedömer  ändå  användandet  av  FFQ  som  den  mest 

tillförlitliga och mest kompletta sättet att rapportera matintag på. Problem som kan uppstå kan 

vara exempelvis en ovilja att uppge hur mycket kost som faktiskt intogs. Kvinnor idag utsätts 

dagligen för skam i relation till mat och hälsa och många börjar banta och kontrollera vikten 

redan i förpubertetsålder (Stain, 2008). Det finns stor risk att detta beteende speglas även i 

FFQ. Feluppfattningar av omfång, vikt och innehåll inträffar lätt. Utan exakta mätmått som 

vikt och storlek är det svårt att veta hur mycket kvinnorna faktiskt intog. Det gör det svårt att 

kontrollera confounders vilket också flera av forskarna pekar på. Ett möjligt sätt skulle kunna 

vara användning av smartphones med inbyggd kamera som komplement till formuläret med 

bilder för att ge forskarna en tydligare bild av portionsstorlek. Direktrapportering digitalt in i 

databasen skulle eliminera eller förkorta det retrospektiva momentet. En ytterligare aspekt är 

att anonymiteten skulle stärkas genom exempelvis en direkt inloggning som inte är kopplad 

till  den  personliga  mailen  eller  personnummer  vilket  ger  bättre  möjlighet  till  rättvisande 

resultat. 
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Kost som hälsofrämjare

Hippokrates,  Läkekonstens  fader  myntade  begreppet  “Låt  maten  bli  din  medicin  och 

medicinen din mat” (Thornell, 2015)  och var nog inte långt från sanningen. Det finns tydliga 

indikationer  på  att  forskarna  är  överens  om vikten  av  frukt  och  grönsaker  i  relation  till 

fertilitet och klimakterium. Nagata et al. (2000) pekar särskilt på gröna och gula grönsaker 

vilket stöds av Pearce och Tremellen (2016) som påvisar effekterna av beta-kryptoxantin i 

exempelvis  de  gula  frukterna  mandariner,  apelsiner  och persikor.  Beta-kryptoxantin  är  en 

föregångare till A-vitamin som har en grundläggande betydelse för utveckling och tillväxt av 

embryot under den tidigaste delen av graviditeten samt synens utveckling (Livsmedelsverket, 

2018c). I Livsmedelsverkets (2018a) rekommendationer ingår ett intag av minst 500 gram 

frukt och grönsaker/dag. Här kunde kompletteras med information för kvinnor i fertil ålder 

om just de gröna och gula varianterna för att förlänga den fertila fasen i livet och minska de 

risker  som klimakteriet  innebär.  Mängden grönsaker stöds även av en koreansk studie av 

Hong och Kim (2017) om kopplingen mellan intaget av frukt och grönsaker och risken för 

metabolt  syndrom.  Metabolt  syndrom  karaktäriseras  av  högt  blodtryck,  höga  blodfetter, 

midjemått  för  kvinnor  över  88  cm och  förhöjt  fasteplasmaglukos  och  är  förknippat  med 

många hälsorisker (Medibas, 2018a). Värt att notera är att gröna bladgrönsaker enligt Grieger 

et al. (2018) inte har koppling till fertilitet, men att gula och gröna grönsaker minskar risken 

för tidigt klimakterie enligt Nagata et al. (2000). Då fler och fler kvinnor skaffar barn senare i 

livet  (Statistiska Central  Byrån,  2017) kan kunskap om kostens påverkan på fertilitet  öka 

chanserna till sena graviditeter och minska den psykiska stress som infertilitet kan innebära.

Inflammation som underliggande orsak

Låggradig inflammation har seglat upp som en av de viktigaste riskfaktorerna för hjärt- och 

kärlsjukdomar.  Dessutom  är  inflammation  en  betydelsefull  del  i  många  relativt  vanliga 

sjukdomar  som  ledgångsreumatism,  inflammatorisk  tarmsjukdom  och  astma  (Johansson, 

2014).  En  tanke  är  att  de  eskalerande  kvinnosjukdomarna  såsom autoimmun sjukdom är 

relaterade till detta och att kvinnor på grund av ett mer aktivt immunsystem är mer utsatta. 

Även vid PMS kopplas besvären till inflammatoriska aspekter som kan påverka livskvaliteten 

under mer än halva menscykeln för vissa kvinnor, alltså två veckor varje månad (Farasati et 

al., 2015). Värt att notera är att amerikansk forskning visar att 41 % av de kvinnor som togs in 

på psykiatrisk klinik kom dit dagen före mens eller mensens första dag då östrogenet är som 

lägst (Abramowitz, Baker & Fleischer, 1982). Naturliga hjälpmedel för PMS kunde vara grönt 
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te som innehåller höga nivåer av antioxidanter och L-theanin,  en lugnande och avslappnande 

neurologisk  aminosyra  som  verkar  utan  risk  för  slö-  och  trötthet  (Lundin,  2011).  Fler 

antioxidanter finns i fullkornsprodukter, grönsaker och choklad samt även i frukt, grönsaker 

och baljväxter  (Hantikainen et  al.,  2018).  Vegetabiliskt  protein verkar hälsofrämjande och 

stabiliserar hormoncykeln under kvinnornas lutealfas genom höjt progesteronhalt och sänkt 

östrogen  (Farasati  et  al.,  2015)  Med  intag  av  dessa  kunde  användandet  av  läkemedel 

innehållande exempelvis Ibuprofen (Ipren är ett sådant preparat) som ofta används vid PMS 

minska.  I  studier  har  man  sett  att  äggstocksvävnaden  hos  fostret  efter  att  mamman  ätit 

Ibuprofen under graviditet innehöll 40 procent färre äggproducerande celler (Leverrier-Penna 

et  al.,  2018).  Rätt  kost  kunde  alltså  inte  bara  hjälpa  dagens  kvinnor  utan  även  främja 

fertiliteten  för  morgondagens.  Smärta  var  också  kopplat  till  fettintag  enligt  Nagata  et  al. 

(2004) och rekommendationer till fertila kvinnor kunde vara att äta mer fettsnålt under luteal 

och menstruationsfas för att minska inflammation och PMS besvär. 

Kost och ålder 

Värt att  studera vidare är kostintagets påverkan på kvinnans hälsa utifrån ålder inom den 

fertila perioden liksom efter klimakteriet. Unga kvinnor kan sänka blodtrycket med hjälp av 

frukt enligt en koreansk studie av Hong och Kim (2017). För äldre kvinnor gäller ett minskat 

intag av kolhydrater och ökat intag av vegetabiliskt protein för att minska risk för infertilitet 

(Chavarro  et  al.,  2008).  Kvinnor  efter  klimakteriet  gagnas  av  frukt  tillsammans  med 

grönsaksintag då det minskar risken för alla faktorer för metabolt syndrom. Däremot påverkas 

inte  kvinnor  innan klimakteriet  på  samma sätt.  Vad detta  beror  på  vet  man inte,  men en 

anledning kan var  sjunkande östrogennivåer  och intag av psytoöstrogener.  Även intag av 

kalcium  och  D-vitamin  verkar  variera  utifrån  ålder.  Högt  intag  av  kalcium  i  form  av 

kosttillskott ökade risken för tidigt klimakterium för kvinnor över 40 år. D-vitaminet i form av 

tillskott verkar dock tappa sin kraft efter 40 i relation till risken för tidigt klimakterium. Både 

D-vitamin och kalcium visar dock på positiva resultat när de intas genom kost. Det gällde 

särskilt i form av lågfettmjölkprodukter vilket stödjer tanken att kombinationen av nutrienter 

och  antioxidanter  i  kost  främjar  hälsa  bättre  än  de  enskilda  komponenterna  var  för  sig. 

Forskarna noterar att mjölk med låg fetthalt var bästa näringskälla för D vitamin jämfört med 

andra  livsmedelskällor,  dock  specificeras  inte  vilka  andra  produkter  man  testat  och  då 

mjölkprodukter är ett omtvistat livsmedel hade det varit önskvärt att klargöra den processen.  

Enligt Livsmedelsverket (2018e) har exempelvis svamp, fisk såsom abborre och andra feta 
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fiskar större innehåll av D-vitamin än mjölkprodukter. Livsmedelsverket förespråkar 2-5 dl fil, 

yoghurt  och mjölk per  dag för  att  få  tillräckligt  med kalcium (Livsmedelsverket,  2018b). 

Många menar dock att mjölk inte är bra för hälsan och att det finns andra bättre källor till 

kalcium såsom exempelvis mandel, broccoli, grönkål och spenat.  Mjölk från olika länder 

innehåller också olika mycket bekämpningsmedel och är hämtat från olika sorters kor. En 

svensk studie från 2014 visar på hög frekvens av frakturer hos kvinnor med högt mjölkintag. 

Mjölk innehåller D-galaktos som anses initiera sådana förändringar i kroppen som påskyndar 

åldrande,  som  oxidativ  stress,  kronisk  inflammation  och  minskad  immunförsvarsrespons 

(Michaëlsson et al., 2014). Purdue-Smithe et al. (2017) pekar på steroidkoncentration i olika 

sorters mjölk och dess påverkan på progesteron och östrogen. Viktiga faktorer i den kvinnliga 

hälsan. 

Miljöfaktorer som påverkar kostens kvalitet och näringsinnehåll

Det  finns  inga  referenser  i  någon  artikel  till  ekologisk  föda  eller  miljöpåverkan  såsom 

jordmån eller vattenkvalitet. Kor från USA får exempelvis i mycket större grad antibiotika för 

tillväxt medan detta enbart sker vid vård för sjukdom i Sverige. Vatten är olika florerat i olika 

länder och fluor påverkar sköldkörteln liksom olika nivåer av jod i jorden (Lundin, 2011). Det 

borde  tagits  i  beaktning  vid  studierna  då  detta  torde  påverka  matens  innehåll.  Det  vore 

intressant att se en studie som jämförde skillnaden även utifrån dessa parametrar på kvinnors 

hälsa.  Det  är  inte  heller  någon som skriver  om kumulativ  miljöpåverkan  såsom kemiska 

tillsatser i schampoo, hudvård, rengöringsartiklar och plaster. Ett immunsystem som redan är 

på full alert och sedan intar kost som stimulerar ytterligare ger förmodligen andra reaktioner 

än ett neutralt. Inga ingångsvärden är heller noterade. Det framgår inte om kvinnorna hade 

någon brist innan studiernas början.  

Slutsats

Det  är  tydligt  att  kvinnors  hälsa  och  ohälsa  är  av  stor  strategisk  vikt  i  eframtida 

folkhälsoarbete  och  att  kunskap  om  kost  behövs  för  naturliga  enkla  lösningar.  Vidare 

forskning behövs på mat i relation till menstruationscykeln för att lära kvinnor optimera sin 

hälsa,  minska  sjuktalen  och  lyfta  kvinnors  särart.  Regeringens  anslag  för  att  stärka 

kvinnosjukvården  är  behjärtansvärd  och  välbehövlig.  Det  vore  även  önskvärt  om 

Livsmedelsverket definierade sina kostråd mera, att inkludera kvinnor i fertil ålder, gravida, 

kvinnor  i  förklimakterie  och  kvinnor  efter  klimakteriet.  Önskvärt  vore  också  att  upplysa 
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kvinnor om att det genom diet och livsstil går att påverka längden av fertil ålder. Livsstilsval 

och kost skulle vara obligatoriska för läkare att ta upp vid diagnos innan medicin sätts in för 

en hälsofrämjande sjukvård i linje med folkhälsomålen. Med tillgång till kunskap, närande 

mat som stärker, renar, minskar inflammation och stress och bygger kropp och tarmflora blir 

resultatet friskare kvinnor.   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