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Malstyrd reinnervation ger
battre armprotesfunktion

De flesta armproteser styrs via myoelek-
triska signaler fran kvarvarande muskel-
agonister och -antagonister, men trots
att protesernas prestanda stindigt ut-
vecklas dr styrning och kontroll fortfa-
rande den svaga linken. Genom att an-
vinda nervtransfereringar visar forfat-
tarna i februarinumret av Lancet att det
gar att utnyttja och forstarka kontroll-
signalerna till bAde muskler och hud hos
patienter med armamputation omedel-
bart distalt om skuldran.

Tekniken, som pa engelska benidmns
TMR (targeted muscle reinnervation),
gar i korthet ut pa att denervera intakta
muskler, t ex deltoideus-, pectoralis- och
serratusmusklerna, som saknar faste i
den aterstaende stumpen. Dessa musk-
ler reinnerveras dérefter med de ur-
sprungliga nervstammarna till armen
(musculocutaneus-, radialis-, media-
nus- och ulnarisnerverna). De reinner-
verade motoriska signalerna kommer
sedan att fungera som biologiska for-
stirkare av amputerade nervers kom-
mandon. Ett exempel kan vara transfe-
rering av medianusnerven till pectora-
lismuskeln, som efter reinnervation sig-
nalerar knytning av handen. Patienten
tanker pé att knyta handen, och detta
medianusinnerverade kommando gar
nu till pectoralismuskeln, som i sin tur
far styra protesen men pa ett mer natur-
ligt sitt och med kortare trianingsperiod
an for en konventionell protes.

Det kirurgiska ingreppet innebir att s&
mycket som mojligt av den subkutana
viavnaden excideras for att 6ka den myo-
elektriska signalens styrka. En noggrann
och omfattande dissektion kravs for att
identifiera och mobilisera armens och
handens nerver.

Mottagarnerverna, dvs de intakta ner-
verna till pectoralis- och serratusmusk-
lerna, delas nagra millimeter proximalt
om ingangen till respektive muskelseg-
ment, och de distala indarna reinnerve-
ras med arm- och handnerver. Efter in-
greppet trinar patienten med en modifi-
erad myoelektrisk protes.

Resultaten av denna experimentella kir-
urgi visar pa anméarkningsvirda forbatt-
ringar av funktionen. Kontrollen av
handfunktionen beskrivs som mer intui-
tiv. Patienten tinker pa att anvinda han-
den eller réra armbagen, och protesen
svarar pa ett naturligare och mer kont-

LAKARTIDNINGEN NR 26—27 2007 VOLYM 104

Att kunna styra en armprotes utifran naturli-
ga och ursprungliga kommandon ger méjlig-
het att utfora mer komplicerade rérelser. Ny

kirurgisk teknik visar lovande resultat.
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rollerbart sitt. Det dr ocksa viktigt att
notera att kinseln fér handen aterfar re-
presentation i huden Over pectoralis-
muskeln och, vilket ar sarskilt intres-
sant, med normala sensoriska stimule-
ringstrosklar.

Riskerna med ingreppet ar i forsta
hand permanent férlamning av reinner-
vationens mottagarmuskler, nya eller
forvarrade fantomsmaértor och den vil
kénda risken fér neuromutveckling som
finns efter alla sorters traumatiska nerv-
skador.

Det hédr arbetet visar pa nya mojligheter
att forbittra armprotesfunktion. Aven
om risken for komplikationer i form av
fantom- och neuromsmirtor maste be-
aktas ar tekniken mycket lovande.

Just mojligheten att styra protesen ut-
ifran det naturliga och ursprungliga
kommandot fér knytning och 6ppning av
handen tillsammans med bdjning och
strackning av armbagen 6kar individens
formaga att utféra mer komplicerade
och sdkrare rorelser. Malstyrd reinner-
vation kan ocksa fa en stor betydelse for
upplevelsen av olika sensoriska moda-
liteter.
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Battre utbildning
om lakemedels-
industrin onskvard

Lakarstudenter som anser sig ha fatt
adekvat utbildning om ldkemedelsin-
dustrin tenderar att vara mindre skep-
tiska till att interagera med den. Detta
visar en studie av en grupp forskare vid
Harvard Medical School som presente-
ras i tidskriften Academic Medicine.

Lakarutbildningen ar en kritisk tid-
punkt for att ldra sig de professionella
normer som finns for interaktioner mel-
lan likaren och likemedelsindustrin. I
studien undersokte forskarna lakarstu-
denters instillning till detta och om
asikterna varierar under preklinisk och
klinisk fas av grundutbildningen.

Studien bygger pa en enkéitundersok-
ning som genomférdes vid Harvard
Medical School med ett frageformular
med sex fragor. Det framkom att 26 pro-
cent av studenterna ansag det accepta-
belt for lakarstudenter att ta emot gavor
franlikemedelsforetag (gavan varidetta
fall en kursbok) och att 18 procent tyckte
att ldkarutbildningen borde inkludera
arrangemang som sponsrats av likeme-
delsindustrin.

61 procent ansag att de inte hade fatt
adekvat utbildning om relationen mel-
lan ldkare och likemedelsindustrin. Stu-
denter pa preklinisk och klinisk niva
hade liknande é&sikter i flertalet av sva-
ren. Studenter som uppgav att de kinde
sig sikrare pa hur de skulle interagera
med likemedelsindustrin tenderade att
vara mindre skeptiska och mer benéigna
att acceptera interaktioner med likeme-
delsindustrin.

Forskarna foreslar att man redan ti-
digt under utbildningen bor definiera ett
lampligt férhallande mellan ldkare och
likemedelsindustrin och att utbilda stu-
denterna inom dmnet for att undvika in-
tressekonflikter.
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For att undvika intressekonflikter bor man
tidigt i utbildningen definiera ett lampligt
forhallande mellan studenter och industrin.
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