INTERVJU

Johan Eriksson jagar svarupptackta samband

Spar av fostertiden syns annu
i alderdomen

Barns fodelsevikter ar lite som vaderleksrapporter. De ger intressanta fingervisningar om individers kommande
halsa. Det ar ocksa anledningen till att professor Johan Eriksson i aratal har dgnat sig at uppmarksammade
fodelsekohortstudier, forst i Finland och numera ocksa i Singapore.

- Vi har kunnat konstatera att faktorer som inverkat tidigt i livet till och med paverkar aldrandet, sdager han,

men sambanden dr komplexa.

Livsloppsforskning dr sedan flera decen-
nier hans specialomrade och att han slog
in pa det var en slump. Forst snubblade
han 6ver den brittiske epidemiologen
David Barkers hypotes, som handlar om
att barn med lag fodelsevikt kommer att
do i hjart- och kédrlsjukdomar. Det tyckte
han 14t huvudlost. Finland har bra data,
jag kan visa att hypotesen inte staimmer,
tankte han, och smidde planer pa att un-
dersoka saken utgdende fran uppgifter
pa Kvinnokliniken i Helsingfors.

Men under ett EU-méte i Bryssel kring
1993 rakade han tréffa professor Barker.
Till konferensen hade han akt som chef
for avdelningen for epidemiologi och
hilsofrdimjande pa Folkhalsoinstitutet i
Helsingfors, nu Institutet for héilsa och
vélfard.

- Men motesvarden dok aldrig upp,
sé allt blev mycket improviserat. I ndgot
skede kom jag att tala om hypotesen
med Barker, som da var professor i epi-
demiologi vid universitetet i Southamp-
ton. Finland &r unikt, sade jag. Vi har
lange haft barnradgivningsverksamhet,
sé& vi har samlade uppgifter, inte bara om
hela generationers fodelsevikter utan
ocksd om hur samma barn vuxit. Profes-
sor Barker blev eld och lagor. Sjélv hade
han ldnge forsokt hitta just den typen av
information.

Det resulterade i sa livliga diskussio-
ner att bada missade sina flyg hem. Kon-
takten var etablerad och nésta sommar
kom professor Barker med fru pa besck

till Helsingfors. D& skrev de tillsammans
en stipendieansokan till British Heart
Foundation i hopp om att kunna starta
ett forskningsprojekt kring tidig pro-
grammering av hélsa och sjukdom. Det
resulterade i ett cirka tjugoarigt, véldigt
néra och mycket fruktbart samarbete.

- Vi fick ett véldigt stort bidrag, som
gjorde det moijligt att starta Helsingfors
fodelsekohortstudier vid Folkhélsoin-
stitutet.

Projektet innebar mera arbete dn Er-
iksson kunnat ana, men har genererat ett
hundratal publikationer, och &n 4r ma-
terialet inte uttomt. Nér han i efterskott
fatt fragan om han hade gett sig in pa
dventyret ifall han insett hur krédvande
det skulle bli, s& har hans uppriktiga
svar varit nej. Men s& omfattar studierna
ocksa hélsouppgifter for mer &n 20 000
personer — och for majoriteten av dem
uppfdljning i tta—nio decennier.

Beredskap for knapphet

Uppslaget till sin hypotes fick David
Barker p& 1960-talet ndr han undersokte
forekomsten av olika sjukdomar i Stor-
britannien och mérkte att skillnaderna
i dodlighet bland annat i hjéirt- och
kérlsjukdomar var stora i olika regioner
dér. Han sokte en forklaring och mérkte
da att de som fotts med 1ag fodelsevikt
- under 2,5 kg - hade kraftigt 6kad risk
att do i hjért- och kérlsjukdomar. Tanken
foddes att de kanske inte hade fatt till-

rackligt med néring under fosterstadiet.
Dittills hade man antagit att socioeko-
nomiska faktorer var hela forklaringen.

- Barkers tes var att lag fodelsevikt
programmerar kroppen for resten av
livet. Sddana barn har bade mindre lever
och muskelmassa &n storre nyfodda. De-
ras kroppar &r darfor instdllda pa knapp-
het och nér de senare i livet far néring i
overflod blir det problem. Naringsbristen
kan till exempel bero pa att modern varit
undernérd eller att moderkakan inte
fungerat som den ska.

Eriksson péapekar att veterindrmedici-
nen redan ldnge hade vetat att storleken
péd avkomman kunde manipuleras i
djuravel. Det hade visats med experiment
bland annat pé grisar. Barker anade
koppling till ménsklig utveckling.

Handskrivna noteringar

Nér Johan Eriksson i mitten pa 1990-
talet startade forskningsprojektet Helsin-
ki Birth Cohort Study vid Folkhilsoin-
stitutets enhet for diabetes och genetisk
epidemiologi var det daliga tider. Darfor
kunde 5-10 arbetslosa barnmorskor och
sjukskotare med arbetsloshetsstod anli-
tas for den arbetsdryga genomgang av
handskrivna fodelsedagbocker ur Kvin-
noklinikens och Barnmorskeinstitutets
kartotek, som var grundforutséttning
for studien.

- Uppbackning hade vi ocksa av pro-
fessor Kari Teramo pa Kvinnokliniken.
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Johan Eriksson. Foto: Cata Portin.

Han var intresserad av projektet och
forsta steget var att kolla vilka argangar
det fanns tillriackligt bra data pa.

Av praktiska skél begrdnsades studien
till personer fodda pa sjukhus i Hel-
singfors. Ddrmed baserades projektet
pa uppgifter fran Kvinnokliniken och
Barnmorskeinstitutet.

- Manga foddes visserligen hemma pa
den tiden, kanske upp till en tredjedel,
men nér vi tittade pd barnmorskornas
dagbocker 6ver hemmaforlossningar
insag vi att uppgifterna inte kunde an-
véndas vetenskapligt. Barnens langd och
vikt varierade sa lite att de antagligen
bara hade uppskattats.

Forst planerade man anvinda data
ocksa fran privata sjukhus, men dar blev
det back nar redan givna ministerietill-
stand drogs tillbaka.

Resultatet blev att forskningen bygg-
des pa tva tioarskohorter, den ena med
personer fédda 1924-33, den andra som
fotts under dren 1933-44. Data samlades
sedan in i 2-4 ar.

- Men nyfodda saknar namn. Det man
utgick fran var fodelsedatum och kon,
som senare skulle kopplas till respektive
personbeteckning for att kunna ldnkas till
befintliga register. Fil.kand. Sigrid Ros-
ten fick pusslet att ga ihop till slut, efter
mycket funderande. Hon var var duktiga
datamanager och Finland &r lyckligtvis
ett litet land med relativt fa forlossningar.

Fran skolhalsovard till radgivning

Forst ar 1968 borjade personbeteck-
ningar inforas i Finland. Tidigare fédda
fick dem under en 6vergangstid 1968-71.

For den édldre tioarskohorten fanns
det inte radgivningsuppgifter heller,
konstaterar Eriksson. Barnradgivnings-
verksamhet foérekom tidigt i Finland,
men del av den grundldggande hél-
sovarden blev den forst 1944-50, da
kommunerna tog 6ver det arbete som
olika medborgarorganisationer tidigare
hade skott.

Déremot fanns det skolhédlsovérds-
kort. Skolbarn méttes tva ganger arli-
gen, sd det fanns data péd hur lingd och
vikt hade utvecklats. Av korten kunde
ocksé nagot om den socioekonomiska
bakgrunden utldsas. Har fanns bland
annat uppgifter om forédldrars yrken,
bostadsforhallanden, lagenhetsstorlekar
och forekomst av ohyra.

- Den forsta tioarskohorten blev inte
optimal. Den saknar till exempel uppgif-
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ter om tillvéixt de forsta sex aren. Vi har
publicerat ratt lite om den.

Den senare tioarskohorten daremot
har genererat unik information. Ett
urvalskriterium for den var att barnen
regelbundet besokt radgivning. Darfor
finns hdr mycket mer detaljerad infor-
mation om ldngd och vikt, hur barnen
vuxit de tva tre forsta aren och ifall nagot
varit avvikande. Ibland finns det anteck-

ningar till exempel om barnsjukdomar,
men da det inte gjorts systematiskt har
det inte kunnat anvéndas.

- I dag vet vi att de forsta tusen da-
garna dr sdrskilt viktiga for framtida
hélsa och ohdlsa. D4 vixer hjarnan och
andra organ extra mycket. Tillvéxten blir
aldrig senare lika snabb. Perioden omfat-
tar i stort sett graviditeten och barnets
tvé forsta levnadsar.

Niésta viktiga fas infaller ndr en ung
manniska dr 10-24 ar. Tidigare talade
man bara om hur viktig tonarstiden var,
men den fasen har visat sig vara betyd-
ligt langre. Hjédrnan, sédrskilt de frontala
delarna, utvecklas langt efter tonaren,
paminner Johan Eriksson.

Unika studier

Som mest har ett femtiotal forskare
arbetat med Helsingforskohorterna.
Materialet har gett upphov till 6ver tjugo
doktorsavhandlingar och ytterligare fyra
dr pa gang. Ett par tusen av de totalt
drygt 20 000 personer som studierna
omfattar har dven fo6ljts upp kliniskt,
bland annat med genetiska analyser.

I dag star mojligheterna att forldnga
den friska delen av livet, health span,
i fokus bade i Finland och globalt,
konstaterar Johan Eriksson och pa
friskt &dldrande koncentreras nu ocksa
forskningen i Helsingforskohorterna.
Aldersforskning handlade ldnge framst
om livsldngd, life span.

Uppfoljningar av 84-aringar visar att
faktorer verksamma tidigt i livet fortfa-
rande inverkar. Finldndare som ldnge
lever friska dr foédda till mammor med
lagre kroppsmasseindex, BMI, kunde
man konstatera i en artikel for ett par ar
sedan. Hogre BMI hos modrar 6kar ris-
ken for att barnen ska aldras snabbare.
Hos mén har man sett att 1ag fodelsevikt
korrelerar med snabbare aldrande, men
inverkan av socioekonomiska faktorer
kan ocksa sparas. Inte bara hédlsosam
livsstil utan ocksa bittre utbildning och
hogre inkomster skyddar mot ohélsa och
tidigt &ldrande.

I den tidigare kohorten &r manga
redan borta, men for dverlevarna i den
andra, som forsta gdngen kallades till
klinisk undersokning aren 2001-2004
nar de var i 60-arsaldern, finns det data
dnda upp i 80-arsaldern. De kallas inte
langre till undersokningar, men foljs
fortfarande upp via register och frage-
formular. S& lang uppfoljning pa sa stora
fodelsekohorter gor databasen excep-
tionell. Rapporter hérifran har ocksa
anvénts i metaanalyser som involverat
uppgifter fran 20-30 andra kohorter.
Psykologer fran Helsingfors universitet
har studerat hur barns tidiga utveckling
paverkar mental hélsa, kondition och
vilbefinnande, for att bara ndmna nagra
exempel som antyder betydelsen.
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- I dag tycker jag att vi ska se den fe-
tala programmeringen som en riskfaktor
bland andra. Den som lever hilsosamt,
dter bra, undviker extrem 6vervikt och
motionerar klarar sig fint, trots sdmre
start i livet.

Sund livsstil 4r 6ver huvud taget den
bésta preventionen for alla, oavsett f6-
delsevikt, och det géller alla sjukdomar,
men Eriksson dr forsiktig att peka finger
at dem som inte lyckas med det.

- Socioekonomiska faktorer har stor
betydelse. Den hidlsosamma maten
dr den som vanligen kostar mest, sa
oformaga att leva hidlsosamt kan inte
langre enbart vara ménniskors eget fel.
Samma giller uppmaningen att rora pa
sig. Det &r inte s& enkelt som i Finland
i alla samhéllen.

Och medan man ldnge antog att ett
friskt aldrande néstan enbart &dr resultat
av hélsosam livsstil, s& tyder pinfarska
ron pa att férklaringen i upp till 50 pro-
cent ligger i genetiska faktorer.

- Men vi vet inte hur den tidiga pro-
grammeringen inverkar pa genetiska
faktorer och samspelet mellan dem.

Hjarnhalsa

Diaremot kan Helsingforskohorterna
belysa forekomsten av kognitiva sjuk-
domar som demens och Alzheimers
sjukdom under livsloppet.

- Hjédrnhéilsa dr ett fokusomrade, som
vi borjar fa en holistisk bild av. Inom ett
ar tror jag vi kan publicera de forsta ro-
nen om hur faktorer verksamma under
fosterstadiet och barndomen paverkar
risken for demens och Alzheimers
sjukdom.

Inte for att det &r latt att forsta hur oli-
ka fenomen hénger ihop. Medan Barkers
hypotes giller 14g fodelsevikt - dock inte
prematurer - har det visat sig att ocksa
hog fodelsevikt okar bendgenheten for
sjukdomar. Eriksson talar i dag om en u-
formad riskkurva. Fodelsevikter pa Gver
4-45 kg kan tyda pé graviditetsdiabetes
hos modrar, vilket dven okar risken for
typ 2-diabetes hos barnen. De bakom-
liggande mekanismerna &r inte kénda,
men Eriksson anser att folksjukdomar
som diabetes, hjért- och kérlsjukdomar,
hogt blodtryck och hoga blodfetter i stor
utstrdckning dr samma sak. I ménga av-
seenden har de en gemensam ndmnare.

Perspektivet kring aldrande héller
forresten pa att vidgas. I Singapore

dar Eriksson sedan ar 2018 leder tva
stora forskningsprojekt kring tvd mycket
yngre fodelsekohorter har man dven
analyserat den biologiska aldern hos
mammor, 40-ariga kvinnor. Skillnaden
mellan de som var dldst och yngst i bio-
logiskt avseende var hela tjugo ar.

Kanske blev ja

Att flytta till Singapore var aldrig ndgot
Johan Eriksson hade tdnkt sig. Nar
forsta forfragan kom var han professor
i allmdnmedicin vid Helsingfors univer-
sitet, 6verldkare pa universitetssjukhuset
och ledare for den alltmer omfattande
forskningen kring Helsingforskohor-
terna. Han trivdes.

Forskningsgruppen hade da flyttat till
Folkhélsans forskningscenter i Mejlans.
Han fungerade som programchef och de
vetenskapliga artiklar som publicerades
isnabb takt vickte allt storre internatio-
nell uppmérksamhet.

- I aratal hade jag statt i kontakt med
sir Peter Gluckman, vérldskdand nyzee-
landsk auktoritet pa programmering for
hélsa och sjukdom, och det var han som
fragade om jag ville komma och hjélpa till
nér Singapore skulle sdtta upp egna fo-
delsekohorter. Min forskningsgrupp var
stor och hade bra flyt, sa svaret blev ne;j.

Men néagra ar senare aterkom Gluck-
man och undrade om Eriksson kunde ta
over kohorterna.

- Da hade jag varit professor i 14 ar
och kénde att det kunde vara dags for
nagot nytt. Dessutom visste jag att ko-
horterna i Singapore var bra och hade
goda utsikter till fortsatta bidrag. Jag
svarade “kanske”.

Resultatet blev att han akte ivdg som
géstprofessor pa ett ar. Sedan stannade
han och blev ordinarie professor i Singa-
pore. Ndr han numera far fragan hur
han trivts brukar han sdga: ”Jag kom
hit pa tva ar och nu har jag varit hér i
néstan tio. Jag tror det besvarar frdgan
ganska bra.”

Bredare spektrum

Hittills har de tva fédelsekohorter i Singa-
pore, som Johan Eriksson axlar det
vetenskapliga ledningsansvaret for, gett
upphov till 6ver 430 artiklar och resul-
taten ger intressanta, nya infallsvinklar.

Kohorten GUSTO, akronym fér Gro-
wing up in Singapore Towards healthy

Outcomes, omfattar 1 200 barn och kom
framfor allt till for att andra kohortun-
dersokningar oftast dr gjorda i USA och
Europa och inte speglar asiatiska forhal-
landen. I Singapore bestar befolkningen
av kineser, malajer och indier, de tre
folkgrupper som utgor 50 procent av
varldens befolkning, och uppldgget ar
sddant att hélsotillstdndet i de olika
grupperna kan analyseras.

Den andra kohorten, S-PRESTO,
omfattar 350 barn och rapporterna fran
den &r farre. Hér rekryterades kvinnorna
aren 2015-2017 innan de blev gravida.
Malet &dr langtidsuppfoljning av barn och
kvinnor ocksa hér, men med storre ton-
vikt pa kvinnornas hélsa fore och under
graviditeten for att f& en &nnu béttre bild
av hur olika faktorer inverkar.

- I Singapore har vi alltsa inte bara
foljt barnen. Nu ndar modrarna i GUSTO-
kohorten &r i 40-60-arséldern borjar vi
titta pa risken for dldrande ocksd hos
dem och for varje kohort fokuserar vi
mer pa aldrandet, speciellt det biologiska
aldrandet.

Ett annat spannande spar dr mojlighet
att utforska ungdomars maende. For det
beviljades nyligen 150 miljoner dollar.
Har star bland annat sociala medier i
fokus. Forskarna far installera en app
pa undersokningsdeltagarnas telefoner
for att fa en faktisk bild av vilka nétsidor
de besoker och hur ldnge de blir kvar,
vilket aldrig tidigare gjorts.

Intressant &r ocksa ett fynd som pavi-
sat att barn som fods till mammor med
lindrig depression eller angest inte bara
har forhojd risk for depression och
angest sjélva, utan att deras kognition
och inldrningsformaga ocksé paverkas
negativt.

- MRI-undersokningar visar paverkan
pé hjdrnan redan under barnens tva for-
sta levnadsveckor. I GUSTO-kohorten
har vi upp till sju longitudinella MRI-
undersokningar gjorda under de tretton
forsta levnadsaren.

Nér man dven undersokte mammor
fore och under graviditet framgick det
dessutom att de som hade baby blues ef-
ter forlossningen ocksa hade varit depri-
merade innan. D4 modrars depressioner
klart kunnat kopplas till fordandringar i
barnens hjarnor har regeringen reagerat
med direktiv om att gravida kvinnor ska
screenas for mental hélsa —och det tog
bara 3-4 &r fran ron till beslut for att
borja med det.
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Positivt forskningsklimat

Det dr inte en och tva ganger Johan
Eriksson har 6verraskats av de asiatiska
politikernas intresse for vetenskap.

- Pa forskningsinstitutet som jag
leder bad fem ministrar under ett enda
verksamhetsar att f4 komma pé besok
for att bekanta sig med var forskning. Vi
har regelbundna moéten till exempel pa
undervisningsministeriet, vart arbete ror
ju barn och ungdomar som gér i skola.
Sadant engagemang upplevde jag aldrig
under mina ar i Finland.

Att arbeta i ett sddant forskningskli-
mat upplever han som inspirerande,
sdrskilt som anslagen ocksa dr av helt
annan klass. Samhéllet dr byrakratiskt,
men forutsdttningarna for vetenskapligt
arbete exceptionellt goda.

Vilkommen bonus &r att fa verka i
en fraimmande kultur, som stdndigt ger
nya intryck, och pa ett stille i vérlden,
dér det pa fritiden &r enkelt att na flera
intressanta grannlidnders huvudstédder
med en kort flygresa.

Over tusen vetenskapliga
artiklar

Johan Eriksson tédnkte sig forst en fram-
tid som idrottsldkare, men kom tidigt
in pé psykiatri och skrev sin doktorsav-
handling om psykosomatiska aspekter
kring koronara bypassoperationer.
En ritt ny upptédckt da var att manga
patienter blev deprimerade och till och
med psykotiska efter ingreppen.

- Sedan blev jag varvad till professor
Leif Groops forskningsgrupp pa fjdrde
medicinska kliniken och intresserad av
diabetesforskning. Vi studerade bland
annat barn och syskon till personer med
typ 2-diabetes for att hitta tidiga tecken
pa sjukdomen och identifiera olika in-
terventionsmajligheter. Nar min forsta

artikel pd engelska var klar och Leif
Groop fragade var jag tyckte den skulle
publiceras, svarade jag New England
Journal of Medicine, for det var en av
de fa tidskrifter jag kénde till.

Sa blev det och artikeln fick stor
uppmairksamhet och dppnade vigen
till livsstilsforskning och sedan vidare
till chefskap pa diabetesenheten vid
Folkhélsoinstitutet i Helsingfors. Dar
intresserade han sig sarskilt for den
finlindska diabetespreventionsstudie
som var forst i viarlden med att visa,
att det gick att forebygga typ 2-diabetes
med interventioner.

- Hos hogriskindivider kunde vi med
diet- och livsstilsradgivning minska
risken att insjukna i typ 2-diabetes med
hela 58 procent.

I motionsstudier visade han dven
att konditionssalstrdaning gor muskler
effektivare och aktivare metabolt, sa att
de anvénder mera energi. Innan hade
sddan trdning inte rekommenderats
for diabetiker, aerobisk trdning skulle
det vara. I dag &ar det en kombination
som géller.

Oppenhet for nya méjligheter har
resulterat i flera karridrsvdngar och
over tusen vetenskapliga artiklar. Hans
expertis har flitigt anvénts, ocksé i
Virldshélsoorganisationen och ameri-
kanska National Institutes of Health.
Utmarkelserna dr manga, bland annat
Finska Léakaresdllskapets Runeberg-
spris ar 2021.

- Men jag dlskar patientmottagning
och har fortfarande kvar patienter pa
Eira ldkarstation, som jag skoter nér jag
dr i Finland nagra ganger per ar. Det
dr bade viktig motvikt till forskningen
och ett sétt att halla mig ajour med den
kliniska utvecklingen.

Text: Mardy Lindqvist
Foto: Cata Portin

Vem och vad?

Johan Eriksson, f6dd i Helsing-
fors 5.5.1958

Student vid Lonnbeckska
gymnasiet 1978

ML1983 och MD 1988, spe-
cialist i inre medicin och all-
méanmedicin

Docent i experimentell endo-
krinologi 1995

Chef péa Folkhélsoinstitutets
enhet for diabetes och genetisk
epidemiologi 2000-2006

Svensk professor i allmdnme-
dicin vid Helsingfors universi-
tet och overldkare vid HUCS
2007-2018

Gastprofessor vid National
University of Singapore 2018,
dérefter ordinarie professor

Direktor sedan 2021 pa
A*Star Institute for Human De-
velopment and Potential, med
en personal pa ca 160 personer

Familj: Fru, tre barn och ett
barnbarn

Fritidsintressen: Motion, ljud-
bocker med skonlitteratur och
memoarer, stuglivi Ekenéstrak-
ten, resor
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