B PROFESJON OG SAMFUNN

Evolusjon, kosthold og livsstil

Overgangen fra jakt og sanking til
jordbruk ferte generelt til darli-
gere helse, forst og fremst forar-
saket av det store innslaget av
korn i kostholdet. Korn mangler
en rekke neeringsstoffer og kan
utlese autoimmunsykdommer og
psykologiske og nevrologiske
lidelser. Mennesket mangler
fysiologiske og biokjemiske
mekanismer som kan negytrali-
sere forsvarskjemikalier i korn.
Denne genetiske mistilpasningen
mellom vare ernzringsbehov og
mangelen pa naeringsstoffer i
korn kan utlase en rekke sykdom-
mer, spesielt hvis korn inntas i
store mengder.

Dagens store folkesykdommer
skyldes endringer i livsstil og
miljg. Moderne mennesker likner
genetisk sett ganske mye pé vére
forgjengere i jegersteinalderen
fordi de genetiske tilpasningene
som jordbruksrevolusjonen kre-
ver, tar mye lengre tid enn vi har
hatt til radighet. En rekke gener
er implisert i vanlige folkesyk-
dommer, og disse rammer farst
etter reproduktiv alder. Ved & til-
passe kostholdet, livsstilen og
miljget til var genetiske arv kan vi
forebygge eller kurere en rekke
av de vanligste folkesykdom-
mene.
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Genetisk tilpasning skjer ofte langsomt.
Derfor er vart genom i dataalderen nesten
likt steinaldermenneskets (1). Sosiokultu-
relt er vi langt mer tilpasningsdyktige enn
biokjemisk og fysiologisk. Jordbruksrevo-
lusjonen gav menneskene matvarer vi ikke
var vant til. Et kornbasert kosthold er nytt i
evolusjonzart perspektiv. I de fleste deler av
verden skjedde dette for bare 10 000—5 500
ar siden (1-4), mens Homo sapiens er
minst 150 000 &r gammel. Noen tusen 4r er
for kort tid til at det har veert mulig &
tilpasse menneskets genom dagens kosthold
og livsstil (5). Forskning og kliniske erfa-
ringer har vist at et galt kosthold og for lite
fysisk aktivitet, kombinert med nye fysisk-
kjemiske faktorer i miljoet ligger bak
sykdommer som hjerte- og karsykdom,
kreft, overvekt og diabetes (6)

Miljo- og livsstilssykdommer

Vare forfedre hadde pa visse omrader bedre
helse som jegere og sankere enn som jord-
brukere (6). Forskere, oppdagelsesreisende,
misjonarer og andre i kontakt med isolerte
folkeslag de siste par hundre ar, har pdpekt
at slike mennesker i stor grad var fri for
lidelser som kreft, hjerte- og karsyk-
dommer, type 2-diabetes og tannrate (6).
Et eksempel er fra Kitava, som tilharer
Trobriand-gyene pad Ny-Guinea. Grundige
studier har vist at f.eks. hjerneslag og hjer-
teinfarkt er fravaerende hos tradisjonelle
melanesere (7). Slike sykdommer er en
folge av vestlig kosthold og livsstil.

Negative helsekonsekvenser

av overgang til jordbruk

For 20 000—10 000 ar siden ble store
pattedyr pa alle kontinenter utryddet.
Befolkningsveksten tvang jegere og sankere
til & bruke et langt mer variert spektrum av
metoder for jakt og sanking og til & utnytte
alle nisjer i miljeene, inkludert & dyrke
planter.

Arkeologiske funn i Det neere osten av
slipesteiner og grove mortere datert 15 000

ar tilbake i tid markerer begynnelsen pa
menneskehetens bruk av korn til mat. Vilt-
voksende korntyper er sma av vekst, vans-
kelige & heste og tungt fordeyelige uten
maling og koking. Funn av slike steinred-
skaper er en viktig indikasjon pa nér ulike
kulturer begynte & inkludere korn i kost-
holdet (4).

Desimeringen av store, gressetende dyr
gjorde mange folkeslag avhengige av
mindre pattedyr, fisk, fugl, egg og planter
for & dekke energibehovet. Da slike
ressurser ikke kunne mette en voksende
verdensbefolkning, ble jordbruket
redningen. Korn er lagringsdyktig og ble
den viktigste kilden til energi og protein

i prehistoriske kulturer. Befolkningene ble
avhengige av noen fa kornslag, en handfull
tamme dyrearter og 20—50 andre planter.

I den tredje verden og mange historiske
jordbrukssamfunn kunne én enkelt kornsort
dekke minst 80 % av energiinntaket (4).

Der hvor et animalsk kosthold helt eller
delvis ble erstattet med korn, ble folk
kortere av vekst, barnededeligheten okte,

Figur 1 Forskere har vist at gluten og peptider
dannet i magen etter inntak av korn, kan utlese
psykiske og nevrologiske lidelser, inkludert epi-
lepsi, autisme og schizofreni. Foto SCANPIX/
Jarl Fr. Erichsen
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Figur 2 Okt inntak av omega-3-fettsyrer, grennsaker, frukt, bser og netter har gitt dokumenterte
helsegevinster. Foto SCANPIX/Jan Tomas Espedal

og levealderen sank. Infeksjonssykdommer,
jernmangelanemier, defekter i beinsub-
stansen, tannrite og emaljeproblemer
oppstod (4, 8, 9). Empiri og kliniske erfa-
ringer setter slike helseproblemer direkte

i forbindelse med et kornbasert kosthold
(4, 8-10).

Uten korn kunne mennesket neppe ha gjen-
nomfoert sin komplekse kulturelle og tekno-
logiske utvikling eller ha holdt liv i milli-
arder av mennesker (4). Imidlertid var
mennesket gjennom evolusjonen blitt

tilpasset til et annet kosthold, og narings-
innholdet i domestiserte gresstyper var ikke
ideelt. Mange ble syke eller fungerte darli-
gere som folge av den nye maten (11).

Neeringsfattig korn

Korn mangler vitamin A, C, D og B, (4) og
inneholder mineraler med lav biologisk
tilgjengelighet. Vi kan ikke neytralisere
mange forsvarskjemikalier og antibeite-
stoffer i korn og er folgelig ikke fullt
tilpasset denne matvaren. Proteiner i korn,
slik som f.eks. proteasehemmere og

Tabell 1 Beregnet naeringsinntak i jegersteinalderen, dagens anbefalinger og inntak (etter 17)

Inntak i jeger-
steinalderen’

Vitaminer (mg/dag)
Riboflavin (vitamin B,) 6,5
Folat 0,4
Tiamin (vitamin B;) 3.9
Askorbat (vitamin C) 604
Betakaroten 5,6
Retinolekvivalenter 927
Vitamin A 17,2
Retinolekvivalenter 2 870
Vitamin E 32,8
Mineraler (mg/dag)
Jern 87,4
Sink 43,4
Kalsium 1 956
Natrium 768
Kalium 10 500
Fiber (g/dag) 104
Energi (kJ/dag) 12 558
kcal/dag 3000

Anbefalt inntak i USA

(RDA?) Beregnet inntak (USA)
1,3-1,7 1,3-2,1
0,18-0,2 0,15-0,21
1, 10="1,5 1,1-1,8

60° 77-109
= 2,1-2,6
= 342-429
4,8-6,0 7,0-8,5
1170-1 429 800-1 000
8-10 7-10
10-15 10-11
12—15 10-15
800-1 200 750
500-2 400 4000
3500 2 500
20-30 10-20
7 326-10 465 9209-12 139
2 200-2 900 1750-2 500

" Basert pa 913 g kjatt og 1697 g plantekost/dag = 12 558 kJ (3 000 kcal)

2 Recommended dietary allowances

3 US National Institutes of Health har gkt anbefalingen for askorbat fra 60 mg til 90 mg
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lektiner, samt nedbrytningsprodukter av
proteiner (opioider), pavirker vér fysiologi
og genekspresjon.

Mennesket og enkelte planteetende pattedyr
har flere fysiologiske likheter. Evolusjons-
forskere tror at antibeitestoffer oppstod pga.
seleksjonspress for & beskytte korn mot
beiting og angrep fra insekter, fugler og
hjortedyr. Primater og hominider antas & ha
utviklet seg i omrader hvor tofrebladede
planter dominerte. Mennesket er tilpasset &
utnytte nering og forsvare seg mot antibei-
testoffer i tofrebladede planter, men ikke

i enfrebladede kornsorter (4). Vi har
utviklet fa adaptive «svar» mot en type mat
som globalt representerer den viktigste
delen av kostholdet.

Teknikker som finmaling, oppvarming og
gjering gjor at vi kan spise planter som
ellers er uegnet som mat (12). Ved a kombi-
nere korn med benner, melk og andre
planter kan naeringsstoffene utnyttes bedre.
Korn er en billig og lett tilgjengelig energi-
kilde og bidrar derfor til & vedlikeholde og
fremme humane livsformer (4).

Likevel er kornprodukter ugunstig for svaert
mange. Dette har vert kjent siden spesielle
antibeitestoffer ble oppdaget for 100 ar
siden. I 1950-arene oppdaget man at hvete-
gluten var en kausal faktor i celiaki. Fors-
kere har vist at gluten og peptider dannet i
magen etter inntak av korn, bl.a. kan utlese
psykiske og nevrologiske lidelser, inkludert
epilepsi, autisme og schizofreni (4). Gluten-
holdige kornsorter kan ogsa bidra til
hudsykdommer, diabetes type 1, Sjogrens
syndrom og leddgikt.

«Steinalderresepten»

1 1980-arene begynte forskere & definere
narmere hva som kjennetegner et
«naturlig» kosthold og aktivitetsmenster
(1,2, 13—-17). Med utgangspunktet i studier
av jegere/sankere og vare forgjengere har
de skissert et program som integrerer
viktige trekk ved vére forgjengeres kosthold
og aktivitetsmenster med dagens livsstil
(2). Hypotesen er at helsetilstanden gradvis
vil bli bedre etter hvert som stadig flere
folger en «steinalderresept».

Kostholdet til fortidsmenneskene varierte
geografisk med klima, sesong og istider.
Jegere maksimerte jaktutbyttet ved forst &
nedlegge store dyr med mye fett pa kroppen
og sa plusse pa med fisk, smavilt, skjell,
skalldyr, ville grennsaker og ber, insekter,
notter og sopp. Et «steinalderkosthold»
beskrives slik (1, 13, 15):

1. Animalsk protein gav 30—40 % av total-
energi og i perioder over 50 %, mot
12—-15 % i moderne kosthold.

2. Fettinntaket varierte fra 20—25 % til
70—80 % av matens energi uten evidens
for at en hay fettandel gav darlig helse
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10.

11.

(18). Andelen varierte med arstidene fordi
vilt lagrer fettdepoter om hesten og ofte er
avmagret om varen. Med unntak av netter
og avokado inneholder planter lite fett.
En forholdsvis stor andel av fettet var
umettet, men i tider med god tilgang pé
fett, spiste vére forgjengere minst like
mye mettet fett som vi gjor i dag. Svin
og vilt inneholder omtrent like mye met-
tet fett, omkring 44—47 % av totalen,
men vére forgjengere hadde et annet for-
hold mellom omega-6- og omega-3-fett-
syrene enn vi har. Systematisk avl har re-
dusert andelen lett oksiderbare omega-
3-fettsyrer i korn, og billige planteoljer
har okt tilgangen pé omega-6-fettsyrer.
Fortidsmaten gav omtrent like mye ome-
ga-6- som omega-3-fettsyrer, mens vi
ofte spiser 10 ganger mer omega-6- enn
omega-3-fettsyrer (en norsk undersokel-
se fant et forhold pd 6: 1).

Fortidens kjottbaserte kosthold inne-
holdt dobbelt s& mye kolesterol som an-
befalt i dag. Nyere studier indikerer at
kolesterol i maten er uproblematisk for
minst 99 % av befolkningen (18).

Vare forgjengere spiste trolig mer fiber
enn dagens mennesker (se punkt 11) —
minst 60 g fiber per dag motca. 18 g

i Norge i dag. Fiberkildene var frukt,
ber, netter og gronnsaker, ikke korn.
Det inneholdt maksimalt 40 energipro-
sent karbohydrat. Grennsaker og frukt
inneholder bare 5—8 %, og korn, poteter,
sukker og melkeprodukter stod ikke pa
menyen.

Honning fantes, men inntaket av slike
enkle sukkerarter er kun beregnet til 1-2
av energien, mot 20 % i dagens USA.
Ville planter inneholder mer vitaminer,
mineraler og andre naringsstoffer per
energienhet enn kultiverte planter. Inn-
taket av slike stoffer er med nedvendig-
het blitt mye mindre.

Det inneholdt under 1 g natrium per dag
fordi plantekost inneholder 10—20 gan-
ger mer kalium enn natrium. Hjortekjott
inneholder seks ganger mer kalium enn
natrium, mens det f.eks. i polser er ca.
fem ganger mer natrium enn kalium.
Kalsiuminntaket var hegyere enn i dag,
selv om vi spiser mye melkeprodukter.
Dessuten var inntaket av magnesium
hayere (det er lite magnesium i melk,
men mye i notter).

Fordi steinaldermennesker var fysisk ak-
tive, antas jegere 4 ha inntatt vel 4 000
kcal per dag, mot 2 000—2 500 kcal for
en kontorarbeider. Dermed fikk de i seg
mer fett, makro- og mikronaringsstoffer
enn det er mulig med dagens kosthold.

I forhold til steinalderkostholdet har dagens
kosthold mindre volum, inneholder mer
karbohydrater og natrium (salt), mindre
fiber fra gronnsaker, frukt, beer, netter og
mindre vitaminer, makromineraler, spor-
stoffer, mindre animalsk protein og omega-
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3-fettsyrer i forhold til omega-6-fettsyrer
(tab 1).

Pga. biokjemiske seregenheter er neppe
steinalderkostholdet ideelt for alle. Etter
jordbruksrevolusjonen kan det ha skjedd
genetiske endringer i folkegrupper der det
allerede var en genetisk variasjon til stede
blant individene i lokalbefolkningen for og
idet kostholdet endret seg. Visse folke-
grupper kan av klimatiske og geografiske
arsaker ha vaert avhengige av bestemte
matvarer for & overleve, og de som télte
dem best, reproduserte bedre. Dermed okte
forekomsten av disse egenskapene i befolk-
ningen. Europeiske bender talte gradvis
hvete og andre kornsorter bedre (3), og
risdyrkere antas & tale ris bedre enn andre.
Globalt finnes det lommer av folk med
laktosetoleranse.

Forekomsten av celiaki i moderne befolk-
ninger korrelerer med frekvensen av genet
HLA-B8. Det forekommer minst hyppig i
Europa der korn (hvete og bygg) har vert
dyrket lengst, dvs. at det er lavere frekvens
av celiaki jo lenger en befolkning har spist
korn. Den geografiske sykdomsgradienten
for celiaki gér fra serest mot nordvest

i Europa (4).

Det er ikke kjent om det generelt har skjedd
lokale, genetiske endringer som tilpasning
til et nytt kosthold. Likevel er det gode
holdepunkter for & gi en generell anbefaling
til folk flest om & redusere inntaket av
evolusjonzrt sett nye matvarer og oke
inntaket av matvarer som mennesket hadde
pa menyen for jordbruksrevolusjonen. Det
er dokumentert helsegevinster i 4 innta mer
omega-3-fettsyrer, mer gronnsaker, frukt,
baer og netter og 1 & unngé sterkt bearbei-
dede matvarer og «tomme kalorier.

Kulturelle tilpasninger var en viktig metode
for 4 tilpasse seg et kosthold med kornpro-
dukter etter jordbruksrevolusjonen. Ved
hjelp av fermentering, spiring, maling og
varmebehandling kan vi nyttiggjere oss en
rekke ellers uspiselige planter. Genetiske og
fysiologiske tilpasninger skjer s langsomt
at vi ber finne frem til tradisjonelle og even-
tuelle nye teknikker for & tilberede korn.

Fysisk aktivitet

Vare forgjengere matte vere fysisk aktive
for & skaffe seg mat og beskytte seg mot
naturkreftene. Oppbygning av et fast og
robust muskel- og skjelettsystem og god
hjerte- og lungekapasitet er nedvendig for
best mulig helse. Vi er bedre tilpasset
variert, regelmessig trening og belastning
enn ekstrem spesialisering og fysisk inakti-
vitet (1). Steinaldermennesket omsatte 4—5
ganger mer energi gjennom daglig bruk av
musklene enn mennesker med vestlig livs-
stil (13). En resept for et bedre liv ber
derfor inneholde variert, fysisk aktivitet.

Avslutning

Bare i de siste drhundrene er karbohydrater
fra korn, poteter og sukker blitt en domine-
rende del av kostholdet (19). Studier viser
at kosthold med lite karbohydrater kan gi
helsegevinster (20). Evolusjonere argu-
menter og slike studier ber gi grunnlag for
mindre skrasikre rad fra myndighetene om
at man ber holde seg unna sunne matvarer
som egg, kjatt, vilt og ubehandlet fett.
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