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Sammanfattning
Samspelet mellan hjärnans struktur och funktion och olika former av motorisk aktivitet 
är en central forskningslinje inom dagens hjärnforskning. I den här artikeln belyses 
detta med exempel från tre områden. Den första delen diskuterar resultat som visar på 
ett kontinuerligt samspel mellan hjärnans funktionella organisation och olika slags 
upplevelser, vilket bland annat är av relevans för att förstå förändringar orsakade av 
exempelvis stroke. Den andra delen ger exempel på betydande likheter mellan faktisk 
och föreställd motorisk aktivitet, och hur hjärnans aktivering då man föreställer sig 
fysisk aktivitet beror på vilka faktiska fysiska erfarenheter man har. Den tredje och 
sista delen behandlar frågan om fysisk aktivitet kan gynna kognitiva funktioner och 
relaterade hjärnsystem, och resultat från flera studier redovisas som kollektivt kopplar 
samman fysisk aktivitet med kognition och hjärnfunktioner.  
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Den rörliga hjärnan
L ARS NYBERG

Det rör på sig inom hjärnforskningen! Det-
ta påstående syftar inte enbart på den snabba 
kunskapsutvecklingen och det stora antalet 
nya rön och forskningsrapporter som kommer 
i strid ström, utan även på en central linje in-
om dagens forskning som handlar om samspe-
let mellan hjärnan och olika former av moto-
risk aktivitet. Denna inriktning kompletterar 
på ett unikt sätt mer traditionella studier av 
samspelet mellan hjärnfunktioner och olika 
kognitiva funktioner, såsom minne och upp-
märksamhet. 

I den här artikeln kommer jag att beskriva 
tre olika områden som samtliga berör samspe-
let mellan hjärnans funktioner och motorisk 
aktivitet. 

Artikeln baseras på ett föredrag som hölls 
vid Sjukgymnastdagarna 2009. Flera av resul-
taten som beskrivs i artikeln har genererats i 
magnetkameraundersökningar, och artikeln 
inleds med en kort metodöversikt.

Metoder – att visualisera hjärnans 
struktur och funktion
Det finns ett stort antal neurovetenskapliga 
metoder som på olika sätt kan användas för att 
studera hjärnfunktioner. En sådan metod som 
snabbt kommit att bli en av de mest använda 
teknikerna är magnetkameraundersökningar 
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(magnetic resonance imaging; MRI). MRI-tek-
niken är i klinisk vardag en mycket använd 
metod för att visualisera kroppens delar, så-
som skelettdelar, lungor, hjärta – och även 
hjärna. Figur 1 visar hur MRI kan användas 
för att skapa en bild av hjärnans struktur, och 
i detta fall dess grå substans. Andra MRI-til-
lämpningar (diffusion tensor imaging, DTI)  av-
bildar hjärnans vitsubstansområden så att de 
kan visualiseras i form av de bansystem som 
förbinder olika områden.

Figur 2 visar ytterligare en MRI-applika-
tion; funktionell MRI (fMRI). Under de se-
naste 10-15 åren har fMRI snabbt utvecklats 
som en metod för att studera hur hjärnans oli-
ka funktionella system aktiveras som respons 
på att man utför olika aktiviteter. Vid Norr-
lands Universitetssjukhus (NUS) bedriver vi 
sedan ett 10-tal år ett flertal studier med fMRI 
(Umea Center for Functional Brain Imaging; UF-
BI; se http://www.umeabrainimaging.com). 

Exempel på aktiviteter kan vara att titta på 
olika visuella stimuli, som foton på ansikten 
eller hus, och studier med sådana material har 
visat att specifika områden av den ventrala vi-
suella synbanan aktiveras beroende på vad 
som visas. Man kan också administrera olika 
typer av uppmärksamhets-, språk-, eller min-
nestest då deltagare ligger i MRI-kamera och 
på så vis kartlägga områden i hjärnan som en-
gageras under utförandet av dessa aktiviteter. 

Vad gäller motorik så finns det förstås 
många begränsningar vad gäller hur komplexa 
rörelser som kan utföras i en MRI-kamera, 
men såväl, fot-, ben-, arm- och handrörelser 
har studerats i många studier. Nyare studier 
har också börjat kartlägga ansiktsmotorik, vil-
ket bland annat har relevans i samband med 
prekirurgiska utredningar. Mycket grundforsk-
ning återstår för att exakt klargöra basen för de 
signaler som registreras med fMRI, men att 
använda fMRI för att studera hjärnans funk-
tion är mycket spännande och utmanande och 
har öppnat upp flera nya forskningsfält.

Den anpassningsbara hjärnan
Som bekant har hjärnan en arikitektur som be-
skriver hur olika delar samverkar för att ge 
upphov till komplexa funktioner, som till ex-
empel att ta emot signaler från ögat och om-
vandla dessa till percept av ansikten, hus och 
bilder. För just detta exempel är områden i 

hjärnans ventrala bana centrala och gemen-
samt för olika individer är att man i fMRI-stu-
dier av visuell perception observerar föränd-
rad aktivitet i områden i den visuella banan.

För ansiktsperception har studier visat att 
ett visst område (fusiform face area) aktiveras 
mer då ansikten visas jämfört med andra ob-
jekt. Den exakta lokalisationen av detta områ-
de varierar emellertid mellan individer, och 
detsamma gäller för andra funktioner. Hjär-
nans arkitektur är alltså likartad men inte iden-
tisk mellan individer. 

Studier av tvillingar visar att genetiska fak-
torer förklarar en hel del av strukturell och 
funktionell variation mellan individer. 

En annan viktig variabel är miljörelaterade 
individuella skillnader – alltså variation i erfa-
renheter. 

Djurstudier har sedan en tämligen lång tid 
visat på hur hjärnans funktionella organisa-
tion kan ändras som svar på yttre omständig-
heter. På senare tid har också hjärnavbildnings-
studier visat på hur föränderlig människohjär-
nan är, beroende på erfarenheter och upplevel-
ser. Detta gäller såväl hjärnans struktur som 
dess funktionella aktiveringsmönster. 

En studie påvisade erfarenhetsrelaterade 
förändringar av struktur genom att låta novi-
ser lära sig att jonglera. Efter några månaders 
träning fann man att en viss del av posteriora 
cortex som förknippas med perception av rör-
liga objekt hade ökat sin volym (5). 

Färska studier har kunnat visa att denna typ 
av träning också medför strukturella föränd-
ringar i hjärnans vita substans (19), och mer 

Figur 1: Exempel på strukturell och funktionell hjärnavbildning. Den vänstra bilden visar 
hjärnans grå substans (bl.a. cortex, hippocampus och cerebellum). Den högra bilden visar 
hjärnan sett uppifrån med cortikala områden i rött (ffa. kontralaterala sensoriska-motoriska 
cortex) som aktiveras under rörelse med höger hand. (Bilderna kommer från Umea Center 
for Functional Brain Imaging.)
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specifikt bansystem som kopplar samman pos-
teriora områden som förknippas med just per-
ception av rörliga objekt (såsom jonglerings-
bollar).

Erfarenhetsbaserad reorganisation av hjär-
nans funktionella svar har påvisats i ett flertal 
studier. Ett exempel kommer från studier ut-
förda vid vårt MRI-centrum i Umeå.

I den studien fick deltagare göra en såkallad 
finger tapping-uppgift, som innebar att de tryck-
te med fingrar enligt sekvenser som visades på 
en datorskärm (14). Denna uppgift bör åt-
minstone engagera kontralateral sensoriska-
motoriska cortex samt ipsilaterala cerebel-
lum.

 Dessa regioner var också identifierade då 
deltagarna gjorde uppgiften, men dessutom 
var flera andra områden aktiverade (Fig 2a; 
jämför med Fig 1). Efter denna första fMRI-
testomgång fick deltagarna träna några dagar 
på att utföra uppgiften och då de sedan gjorde 
om finger tapping uppgiften i fMRI-kameran 
var aktiveringsmönstert mycket mer begränsat. 
Detta visar hur snabbt hjärnans funktionella 
svar kan förändras efter träning som gjorde att 
uppgiften utfördes snabbare och upplevdes 
enklare/mindre komplex.

Förändringar i den motsatta riktningen, 
alltså att en uppgift blir mer komplex och ak-
tiverar fler hjärnområden, har påvisats i studier 
av personer som drabbats av stroke (20). 

I exemplet finger tapping så kan det medfö-
ra att patienter engagerar dorsala premotoris-
ka cortex bilateralt i situationer då kontrollper-
soner utan stroke aktiverar detta område uni-
lateralt. Sannolikt så är det rikare aktiverings-

mönstret efter stroke funktionellt och bidrar 
till att kompensera för sviterna av en hjärnska-
da. På sikt, däremot, så förefaller det som att 
det är önskvärt att ”normalisera” aktiverings-
mönstret (17). 

Sammanfattningsvis så uppvisar hjärnan en 
dynamik i det sätt varpå den engageras, med 
variationer beroende på hur tränad man är på 
en uppgift och även efter hjärnskada. Det fö-
religger alltså ett kontinuerligt samspel mellan 
hjärnans funktionella organisation och olika 
slags upplevelser. Detta samspel kommer att 
belysas vidare i nästa sektion.

Hjärnans handlingssystem förändras 
utifrån våra upplevelser
Hjärnan i stort och dess motoriska system i 
synnerhet är givetvis avgörande för vår förmå-
ga att utföra den myriad av aktiviteter som var-
dagligt liv ställer krav på. Detta kan till exem-
pel handla om att planera och utföra olika sek-
venser som sammantaget leder till ett mål, 
som vid matlagning. Dessa funktioner, att pla-
nera och utföra handlingar, kan ses som grund-
bultar i motorisk kognition, men det har före-
slagits att motorisk kognition omfattar ytterli-
gare komponenter (10). Dessa inkluderar för-
mågan att föreställa sig att man utför olika 
aktiviteter samt att observera och lära sig av 
andras aktiviteter. 

Detta synsätt stöds av resultat som visar på 
betydande likheter i hur hjärnan aktiveras då 
man faktiskt utför saker och då man endast fö-
reställer sig att man utför dem. Till exempel 
gäller det för ”fysiska lagar” som att likaväl 
som det tar längre tid att gå en lång än en kort 
sträcka så tar det längre tid att mentalt ”förflyt-
ta” sig en längre sträcka. Likaså har mer an-
strängande aktiviteter en påverkan på variab-
ler som hjärtrytm och andningsfrekvens för 
både utförd och föreställd aktivitet. 

Studier av patienter med förvärvad hjärn-
skada visar att om skadan påverkar primära 
motoriska cortex så påverkas även förmågan 
att föreställa sig motoriska handlingar, och 
hjärnavbildningsstudier har funnit att under 
föreställning av motoriska handlingar så enga-
geras premotoriska cortex, cerebellum och till 
och med primära motoriska cortex.

Mot bakgrund av ovanstående beskrivna 
likheter mellan föreställd och faktiskt utförd 
handling är det inte förvånande att mental fö-

Figur 2: Hjärnaktivering under utförande av en fingerrörelseuppgift med vänster hand före 
och efter träning (figuren baseras på data från referens 14).

Utan träning Efter en veckas träning
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reställning har identifierats som en väg till att 
rehabilitera funktioner som neurologiska pa-
tienter. Detta är en intressant möjlighet som 
säkerligen kommer att utvärderas mer inom de 
närmaste åren. 

En faktor att beakta i sådana sammanhang 
är vilken slags motorisk aktivitet som man lå-
ter patienterna föreställa sig. Detta kan vara 
kritiskt eftersom studier från Umeå visar att 
motoriska delar av hjärnan aktiveras om man 
föreställer sig aktiviteter som man har faktisk 
erfarenhet av – men inte om man tar aktivite-
ter som man är mindre bekant med (16). 

I en studie av elitaktiva höjdhoppare fick 
dessa och en grupp kontrollpersoner förestäl-
la sig att de utförde höjdhopp samtidigt som 
de genomgick en fMRI-undersökning. Resul-
taten visade att höjdhopparna men inte kon-
trollerna aktiverade motoriska områden i cor-
tex och cerebellum, medan kontrollerna istäl-
let aktiverade prefrontala och visuella områ-
den (Figur 3). 

Detta mönster kan tolkas som att uppgiften 
mer handlade om att från minnet generera in-
re bilder av höjdhopp för kontrollerna, med-
an de aktiva hopparna faktiskt kunde engage-
ra motoriska minnesspår och tillhörande 
hjärnområden. 

Satt i ett kliniskt rehabiliteringsperspektiv 
kan detta tolkas som att valet av uppgift är av-
görande för om mental föreställning ska kun-
na ha en gynnsam inverkan på rehabilitering 
av motoriska funktioner.

Kan fysisk aktivitet stärka 
hjärnans funktioner?
Det tredje området som belyser samspelet mel-
lan hjärnans funktioner och motorisk aktivitet 
handlar om något som vid första anblicken 
kan te sig ytterst osannolikt; nämligen om fy-
sisk aktivitet kan påverka hjärnans funktioner. 
Givet hur svårt det är i kognitiva träningsstu-
dier att få en positiv träningseffekt för en viss 
kognitiv uppgift att generalisera och gynna 
prestationen även på en icke-tränad kognitiv 
uppgift (s.k. transfer, till exempel från en ar-
betsminnesuppgift till en episodisk minnes-
uppgift) så kan man tycka att aerobisk träning 
(promenera, springa) borde ha liten chans att 
kunna gynna kognitiva uppgifter. Men faktum 
är att meta-analyser och randomiserade inter-
ventionsstudier har visat på en positiv effekt 
av fysisk aktivitet på prestationen vid utföran-
de av olika kognitiva test (4). Detta har obser-
verats för flera olika kategorier av test, men 
den tydligaste effekten har varit på mer kom-
plexa (exekutiva) uppgifter.

Hjärnavbildningsstudier (se 9) kompletterar 
de kognitiva studierna genom att visa att fysisk 
aktivitet har en mätbar effekt på såväl hjärnans 
grå som vita substans, där effekterna tenderar 
vara särskilt påtagliga i frontala områden (Fi-
gur 4). Effekter har även observerats för hipp-
ocampusregionen. Till exempel så har man i 
randomiserade interventionsstudier funnit att 
6-månaders deltagande i ett fysiskt aktivitets-
program med aerobisk belastning ledde till en 
reversering av reducerad hippocampusvolym 
över 1 år. I någon mening kan man alltså säga 
att resultaten av den fysiska aktiviteten var att 
motverka åldrandets effekter på hippocampus-
regionen. 

I studier som jämfört yngre och äldre hjärn-
aktiveringsmönster har man funnit att de äld-
res aktivitetsmönster efter genomgången fysisk 
intervention kom att mer likna de yngres 
mönster, med ökad fronto-parietal aktivitet, 
och hjärnförändringar samvarierar med kogn-
tiva förändringar. Studier har vidare visat att 
fysisk aktivitet stimulerar både nybildning av 
celler och blodkärl (neurogenes och angioge-
nes). Med magnetkamera kan cerebral blodvo-
lym (CBV) mätas, och träningsrelaterad påver-
kan på CBV i vissa delar av mediala temporal-
loben (gyrus dentatus) har observerats tillsam-
mans med förbättrad kognition. 

Figur 3: Hjärnaktivering under föreställning av höjd-
hopp för elitaktiva hoppare och kontroller (figuren 
baseras på data från referens 16).

Figur 4: Fysiska träningseffekter 
på volym i främre vitsubstans-
banor (AWM) och mediala delar 
av frontalcortex (ACC/SMA) 
(figuren baseras på data från 
referens 2).
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   Inom dagens sjukvård så lyfts fysisk aktivi-
tet fram som en viktig både förebyggande och 
rehabiliterande åtgärd för olika somatiska 
åkommor (”motion på recept”), och de nya rö-
nen som kopplar samman fysisk aktivitet med 
kognition och hjärnfunktioner pekar på ytter-
ligare möjligheter. Detta sammanfattas väl 
med ett citat från en artikel skriven av en av pi-
onjärerna i fältet, Arthur Kramer: ”Be smart, 
exercise your heart” (9). 
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your heart”


