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Transkraniell magnetstimulering
ar magnetiskaimpulser som
s}{nds tligt genom skallen
och kan hjalpa patienter
med saval depression som
tvang. -
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Dusitter tillbakalutadien
undersokningsstol med ett
slags badmossa pa huvudet.
Ovanfor dig hanger nagot
som liknar en liten stekpanna
ochbombarderar din sEalle
med 600 magnetiska pulser
pa tre minuter. Varje puls

ger upphov till egendomliga
skarande och stickande

fornimmelser.

”Surrealistiskt”, tanker
du.”Vadihelafriden gorjag

har?”
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VARET PA DEN fragan dr antag-
ligen att du far behandling
for depression. Sedan ar 2017
rekommenderas nimligen

transkraniell magnetstimule-

ring eller TMS, som metoden
kallas, som ett behandlings-
alternativ for vuxna med
medelsvar till svar depression
iSocialstyrelsens nationella
riktlinjer.

Forra aret fick drygt 500

svenskar uppleva elektromag-

netismens sillsamma verk-
ningar. Men Robert Bodén,
professor i psykiatri och dver-
lakare pd en TMS-mottagning
i Uppsala, hoppas att de snart
ska bli betydligt fler.

- Det finns en stor grupp
patienter med svarbehandlad

depression som gar med ett
standigt lidande. Har 4r TMS
ett viktigt tillskott som kan
hjalpa patienterna att komma
ur sina depressiva skov. Men
metoden behover utvecklas
och bli mer tillgidnglig, siger
han.

Det som hander nar du sit-
ter i den dér stolen dr att ett
magnetfilt, som uppstar nir
en kopparspole utsitts for
en stark strompuls, tranger
igenom ditt skallben. Det
faltet alstrar i sin tur enligt
principen f6r elektromagne-
tisk induktion en strém i den
elektriskt ledande hjarnbar-
ken under spolen.

Om det sker upprepade
ganger - s kallad repetitiv
TMS - kan varaktiga forand-
ringar i nervcellernas bené-
genhet att skicka signaler
uppsté: behandling med mer
dn ungefir en puls per sekund
tenderar att aktivera omradet,
medan lagre frekvenser ten-
derar att himma det. Robert
Bodén betonar dock att det
hela dr mer komplicerat &n att
bara gasa eller bromsa.

- Det vi férsoker gora ar att
stimulera en nod eller himma
en annan for att foérandra sig-
naleringen i ett helt nitverk.
Nar natverket har hamnat i
obalans, sa behdver vi uppre-
pat knuffa pa det tills vi kan se
att det liknar en frisk signale-
ring igen, siger han.

DET BORJADE AR 1985 nir den
brittiske ingenjoren Anthony
Barker visade att det gick att
framkalla muskelryckningar i
handen hos en forsoksperson
med magnetstimulering av
hjédrnans motorbark - nagot
som tidigare krévde att man
gjorde halikraniet eller
utsatte personen for kraftiga
elchocker.

Tekniken anvdndes forst till

T™MS

att undersoka funktionen hos
olika omraden i motorbarken,
men det drdjde inte linge
innan forskarna insag att den
ocksa kunde dstadkomma
langsiktiga fordndringar i
hjérnans aktivitet. Sddana
effekter var namligen kidnda
fran elektrisk stimulering i
djurforsok.

I dag finns det en stark
evidens for att repetitiv TMS
kan lindra depression, sa
kallad neuropatisk smdrta
och motoriska problem efter
stroke. Den amerikanska like-
medelsmyndigheten FDA har
dessutom godkant behand-
lingen for tvangssyndrom och
rokavvinjning. Men 6verldka-
ren Magnus Thordstein, som
ar adjungerad bitrddande
professor i klinisk neurofysio-
logiiLinképing, menar att det
bara dr borjan.

- Jag tror att det fortfa-
rande dr f4 som har forstatt
potentialen av den hér typen
av stimulering. Nerver finns
overallt i kroppen. Det be-
tyder att det finns tinkbara
végar att paverka allt fran
psykiatriska sjukdomar till
tumorutveckling och hogt
blodtryck. Det géller bara
att forstd vad i systemet som
behover dndras och at vilket
hall, sdger han.

Sjélv har han med TMS
lyckats ridda en akut sjuk epi-
lepsipatient och undersoker
nu hur olika elektriska stimu-
leringstekniker kan anvidndas
mot epilepsi, neuropatisk
smarta och ryggmargsskador.
Han har dven varit med och i
Sverige infort navigerad TMS
- en teknik som ger stimule-
ringarna storre rumslig preci-
sion tack vare synkning med
bilder fran en magnetkamera.

I dag anvédnds navigerad
TMS rutinmassigt for att kart-
lagga funktioner for rorelser

och sprak infér neurokirurgis-
ka ingrepp, sé att kirurgerna
vet vilka omraden i hjarnbar-
ken som ar kinsligast att ta
bort. Men metoden anvinds
ocksa i grundforskning for att
forsta funktionen hos olika
delar av hjarnan.

- Principen dr att man till-
falligt slar ut ett visst omrade
med en kort storfrekvens for
att se om det dr viktigt for den
héir personens funktion. D&
kan man till exempel konsta-
tera: ”Nar man stimulerar just
dér kan han inte langre sdga
’stol’, utan sluddrar eller sdger
’bord’ i stéllet.” Navigeringen
ir en viktig forbattring av

TMS-tekniken pé senare ar,
sager Magnus Thordstein.

VID BEHANDLING AV psykiatriska
sjukdomar med repetitiv TMS
ar det dock inte lika klart hur
stimuleringarna verkar. Den
mesta kunskapen kommer
fran motorbarken och experi-
ment med enskilda nervceller,
vilket inte ger sirskilt mycket
vagledning om vad som hén-
deriresten av hjarnan.

- Jag tror inte att ndgon med
trovirdighet kan sidga exakt
hur behandlingen fungerar,
men det dr uppenbart att det
gdr att fa en summaeffekt
som gor att folk blir mindre -

EEG-mdssan med
markerade elek-
troder méater den
direkta effekten
av TMS pé hjar-
nans elektriska
signalering.
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Forskningssjukskoter-
skan Daniel Larsson
arbetar pa TMS-mot-
tagningen i Uppsala.
Har visar han och kol-
legan Svante Berg (i
EEG-mdssan) hur
utrustningen anvands.

deprimerade, far mindre ont
eller blir mer rorliga. Efter-
som teknikerna ar ofarliga dr
det rimligt att under kontrol-
lerade former prova sig fram
och hitta principer som gér att
anvédnda pa patienter, sager
Magnus Thordstein.

NAR DET GALLER depression
tror sig Robert Bodén veta att
behandlingen gar ut pa att
via stimulering av omraden i
pannloben himma en djupare
nod vid namn sgACC, som dr
overaktiv hos deprimerade
personer. Den star i sin turi
néra férbindelse med hjar-
nans sa kallade standard- och
relevansnitverk.

- Vi saknar detaljkunskaper,
men vi ser att patienter som
behandlas med TMS far lattare
att vixla mellan standardnét-
verket - som har en introspek-
tiv funktion - och det mera
utédtriktade relevansnitverket.
Nar man ar deprimerad ar
man ofta fast i sitt eget grubb-
lande.

I en pagdende studie testar
han ocksd om det gér att
ddmpa de inre rosterna hos
patienter med schizofreni med
hjélp av TMS-behandling av
det s kallade supplementdra
motoromrddet i pannloben.
Utgdngspunkten ar att detta
omrade, vars fraimsta uppgift
ir att forbereda hjarnan for
kroppsrorelser, dven tycks
forbereda hjarnan f6r andra
saker.

- Det finns en teori om att
synkningen mellan det supp-
lementdra motoromradet och
horselbarken inte fungerar
vid schizofreni, vilket gor att
hjérnan dr oférberedd nir
det kommer egna tankar och
forviaxlar dem med en rost
utifran. Vi forsoker forbattra
synkningen genom att himma
omrédet.

.

ger magnetpulser
under TMS-
behandlingen.
Antennen place-
[ ras paspolen fér
neuronavigering.

‘ Magnetspolen

EN VIKTIG BEGRANSNING med
TMS ar dock att magnetfél-
tet inte nar djupare dn den
ytligt beldgna hjarnbarken - i
alla fall inte utan att paverka
andra omraden betydligt
mer. Det gor diremot den
nya stimuleringstekniken TI,
temporal interference, som
krockar tva hogfrekventa
elektriska falt.

I host ska Magnus
Thordstein tillsammans med
den kanadensiske forskaren
Adam Williamson, som &r
specialist pd omradet och har
accepterat en professur i Lin-
koping, testa hur TI fungerar
vid behandling av smérta i
jamforelse med de mer bepro-
vade teknikerna.

- Men det &r bara ett forsta
steg. TI ger odndliga moj-
ligheter att komma at fler
omraden pa ett mer precist
satt an tidigare. Man skulle till

exempel med stor precision
kunna sikta pa amygdala, som
ir central vid dngesttillstind,
och forsoka paverka aktivi-
tetsnivan dar.

Magnus Thordsteins labb
star ocksd i startgroparna med
att testa en EEG-utrustning
som gor det mojligt att regist-
rera vad som hinder i andra
delar av hjarnan nar TMS-sti-
muleringarna ges - ngot som
inte har gétt att gora tidigare,
eftersom EEG-métningen
stors av stimuleringarna.
Tanken &r att tekniken ska an-
vandas pé patienter som ligger
idjup medvetsloshet.

- En forskargrupp i Milano
har visat att de med hjilp av
svaren fran EEG kan forutsiga
vilka patienter som kommer
att fa tillbaka en hogre grad av
medvetande. Det dr fortfaran-
de bara en diagnostisk metod,
men det pagar dven forsok -
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att forbattra prognosen med
till exempel repetitiv TMS,
sager Magnus Thordstein.

P4 sikt tror han att kombi-
nationen kommer att gora det
mojligt att finkalibrera stimu-
leringarna i férhéallande till
hjarnans spontana elektriska
aktivitet, vilket borde kunna
6ka TMS-behandlingens
effektivitet. Vid motorisk
stimulering har det nimligen
visat sig att hjarnbarken ar
mer mottaglig for TMS just
nér hjarnrytmen befinner sig i
en vagdal.

Annu lingre fram tror han
att vi kommer att f se automa-
tiska behandlingsmetoder dar
varje TMS-stimulering anpas-
sas efter EEG-svaret frdn den
férra stimuleringen. Som ett
led i den utvecklingen haller
ett internationellt projekt pa
att ta fram s kallade multi-
spolar, som kan flytta fokus for
stimuleringen utan att appara-
ten behover flyttas mekaniskt.

- Mélet ar att f4 ett helt slu-
tet loopsystem. S4 smaningom
kan vi komma till en punkt dar
det gér att sdga at systemet att
forstiarka samverkan mellan
tvd hjarnomraden - och s

Neuronavigerings-
bilden pa skarmen
anvands som hjalp
for att stalla in
utrustningen och
behandla ratt om-
rade i hjarnan.
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stimulerar, registrerar och jus-
terar sig systemet av sig sjalvt
tills malet &r uppnatt, sager
Magnus Thordstein.

ATT OKA EFFEKTIVITETEN dr
enligt Robert Bodén en av

de storsta utmaningarna vid
behandlingen av depression.

I dag halverar TMS symtomen
hos hilften av patienterna,
vilket dr battre &n ett byte till
ett nytt likemedel - men inte
lika bra som elbehandling.
Fordelen med TMS &r att man
slipper sévas och inte riskerar
6vergdende biverkningar pa
minnet.

Sjélv tror Robert Bodén att
de mest framkomliga vigarna
ar att ge likemedel i direkt
anslutning till TMS-stimule-
ringarna och att individualise-
ra mer, eftersom det vi kallar
depression ir flera hundra
olika tillstdnd hos hjarnan.

- I'takt med att vi forstar
nitverkssignaleringen bittre
hoppas jag att vi kan anpassa
bade vilket omrade vi siktar
mot och hur vi behandlar just
det omradet for att paverka
nitverket pa basta sitt. Da
tror jag att vi kommer att f4

mycket bittre behandlings-
resultat.

Han har ocksé stora
férhoppningar till s& kallad
accelererad TMS, dar behand-
lingsomgéngarna ges intensivt
istdllet fér - som nu - en gdng
per dag under fyra till sex
veckor. I Sverige pagér forsok
vid Lunds universitet.

- Det ar ratt krangligt att
ge TMS, eftersom personalen
maste skota apparaten och ha
en viss kunskap om hjarnans
anatomi. Det gor att det &r
svart att erbjuda behandling
pd ménga orter. Om vi i stédllet
kunde ldgga in patienterna
under ett par veckor sa skulle
vi kunna nd manga fler.

1 forsok vid Stanford Uni-
versity i USA har forskare med
hjélp av en kombination av
individualiserad och accele-
rerad TMS redan lyckats hdva
svar depression hos ndstan 80
procent av férsokspersonerna
- resultat som, om de star sig,
skulle vara revolutionerande
for depressionsvarden.

MEN ROBERT BODEN tror ocksd
att vi kan se fram emot allt
bittre effekter mot andra
svarbehandlade tillstdnd som
schizofreni, tvdngssyndrom
och posttraumatiskt stress-
syndrom. Han gissar att nésta
omrade dar TMS stdr pa tur att
bli godkédnt i USA - som bru-
kar ligga steget fore Sverige -
ar alkohol- och kokainberoen-
de, dar det nyligen har gjorts
studier med goda resultat.

- Min gissning &r att vi
kommer att ha mest framgang
med episodiska tillstand, dar
behandlingen handlar om att
flytta en jaimvikt som har ham-
nat fel. Dar 4r TMS en intres-
sant och lovande teknik for att
komma vidare.

Staffan Eng ar frilansjournalist.

Fakta - TMS

Safunkar TMS

® TMS bygger pa den av Michael Faraday beskrivna
principen for elektromagnetisk induktion. Den
innebér att nér strom flyter i en elektrisk ledare
alstras ett fordnderligt magnetiskt falt. Vid TMS
anvinds det magnetfilt som uppstar nar en kortva-
rig och mycket kraftig strompuls sinds genom en
kopparspole som hélls mot huvudet. Magnetfaltet
passerar kraniet och ger upphov till ett elektriskt
falti den elektriskt ledande hjarnbarken ddarunder.
Enstaka stimuleringar utloser nervimpulser vilka
mycket kortvarigt kan aktivera eller himma det
stimulerade omradet men dven andra delar till vilket
omrddet har kopplingar. Upprepade stimuleringar
kan mer varaktigt fordndra den elektriska miljon,
vilket gor det littare eller svarare for nervcellerna i
omrddet att skicka signaler.

och
Michael

Faraday
1

Luigi
Galvani
retade
grodner-
ver och
Michael
Faraday
beskrev
principen
for elek-
tromag-
netisk

induktion.

r'TMS som
behandling

©® 1 sverige erbjuds rTMS -
behandling med upprepade
TMS-stimuleringar - endast

till patienter med medelsvar
till svar depression, som har
svarat daligt pa minst tva olika
antidepressiva ldkemedel.
Stimuleringarna ges vanligen
tre minuter per dag i fyra till
sex veckor. I USA dr behand-
lingen godkénd for depression,
tvangssyndrom och rokavvinj-
ning. Enligt en stor europeisk
kunskapsoversikt fran 2020
finns det stark evidens for att
rTMS kan forbéttra depres-
sion, neuropatisk smérta och
nedsatt rérelseférmaga efter
stroke - och sannolikt dven fi-
bromyalgi, Parkinsons sjukdom,
multipel skleros, postrauma-
tiskt stressyndrom och afasi
efter stroke.

Grodnerver

® Det var italienaren Luigi
Galvani som i experiment med
grodor pa 1700-talet visade att
nerver var elektriskt retbara. De
forsta kontrollerade elektriska
stimuleringarna av en ménnis-
kas hjérna utfordes 1874 av den
amerikanske ldkaren Roberts
Bartholow, som var néra att
mista jobbet nér patienten dog.
Under férsta halvan av 1900-ta-
let passade hjérnkirurgen
Wilder Penfield pa att kartlagga
hjarnbarkens funktion med
hjalp av elektriska stimuleringar
under operationer av epilepsi-
sjuka, vilket resulterade i den
berémda homunculus-figuren

— enillustration som visar hur
stor del av hjarnans motor- res-
pektive sensoriska bark som ér
kopplad till olika kroppsdelar.
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