Bispergsmél: Descenderende projektionsbaner i CNS. Le Gjerum.

" Det motoriske system:

Det motoriske system innerverer kroppens muskulatur og kirtler samt varetager ogsa i samspil med
resten af nervesystemet de betydelige koordinative og integrative funktioner, som bevirker, at vorcs
bevaegelser og kirtelfunktioner bliver hensigtsmaessige og tjener til organismens opretholdelse pé
bedste made.

Det opdeles i det somatomotoriske system, som er ansvarligt for innervationen af den tvarstribede
skeletmuskulatur og for udferelsen af viljestyrede bevacgelser, og det autonome visceromotoriske

system, der er ansvarligt for innervationen af glat muskulatur og kirtler.

Descenderende baner:

Inddeling: De centrale motorneuroners cellelegemer er lokaliseret i hgjereliggende centre i
hjernestamme og motorisk cortex. Ilerfra afgives axonale udlobere, som indgar i de centrale
descenderende motoriske baner, der ender i tact relation til de perifere motorneuroner.

e[ ractus corticospinalis og corticonuclearis.

e'['ractus reticulospinalis, tractus rubrospinalis og tractus vestibulospinalis. (1‘* tradis kdcsfnmiés\
Generelt for alle banerne: Det er kendetegnet ved, at det udgeres af en perifer og en central
motoroneuron.

eDect centrale motorneuron: De centrale motorneuroner ligger 1 den pramotoriske cortex og
kerneomrider i hjernestammen, og descenderer via de motoriske baner.

Det motorisk cortex er under indflydelse af basalganglierne og cerebellum, idet de pévirker
aktiviteten i den motoriske hjernebark via thalmus’ motoriske kerner (VA-VL') og dermed
medvirker til planleegning og koordinationen af bevaegelserne.

eDet perifere motorneuron: Cellelegemet ligger i rygmarvens forhorn og hjernestammens
somatomotoriske kerner og afgiver myelinerede axonale udlobere’, som forlader rygmarvens
ventrale overflade som fila radicularia, der ved sammenlgb danner radix anterior. De
somatomotoriske fibre fortsaetter herneest ubrudt igennem spinalnerven og de heraf afledte periferc
nerver, indtil de nar den tvarstribede muskulatur. Her vil den enkelte somatomotoriske nervefiber
dele sig i en raekke endegrene, som mister deres myelinering og via motoriske endeplader formidler

kontakten mellem nerve’- og muskelfiberen.

! Nucleus ventralis anterior og nuclei ventralis laterales. ED O
ST Y

“ Primacrt store A-fibre.

* A-ncuron til motorisk endeplade og y-neuron til muskeltenen.

Forberedelse til eksamen pa 3. semester. 1



Bispergsmal: Descenderende projektionsbaner i CNS. Le Gjerum.

De perifere motorneuroner, som udgdr fra hjernestammens somatomotoriske kerner, formidler pa
tilsvarende made via de somatomotoriske kranienerver kontakt til deres respektive tvarstribede

muskulatur,

Tractus pyramidalis®:

Navn: Tractus corticospinalis lateralis og anterior (D1).

Funktion: Volunter bevagelse af skeletmuskler. Tractus corticospinalis anterior innerverer axiale
muskler (grovmotorik), mens tractus corticospinalis lateralis innerverer mere distale muskler
(finmotorik).

Beliggenhed i medulla spinalis: Henholdsvis sidestreng og forstreng.

Krydset i medulla spinalis: 75 % krydser og bliver til tractus corticospinalis lateralis, mens de
resterende 25 % forbliver ukrydsede, hvoraf 20 % udger tractus corticospinalis medialis og de
sidste 5 % innerverer diaphragma.

Forleb (neuroncrnes og axonernes placering):

e]. neuron:

- Cellelegeme: Primzert primeer somatomotorisk cortex i gyrus precentralisrimaer, dog supplement
fra somatosensorisk cortex og pramotorisk og supplementar motorisk cortex’.

- Udleber: Crus posterior af capsula interna® — Crus cerebri i mesencephalon’ — Pars anterior i
pons — Pyramis i den ventrale del af medulla oblongata®;

1) 75 % krydser i decussatio pyramidum — Fortsztter som tractus corticospinalis lateralis’ ned i
funiculus lateralis, hvis terminale forgreninger hovedsageligt synapser i lateralt orienterede
motorneuroner i rygmarvens forhorn, som innerverer den distale ekstremitetsmuskulatur og hermed
far stor betydning for vores finmotorik.

2) 20 % ukrydsede — Fortsatter som tractus corticospinale anterior ned i funiculus anterior. Herfra

innerverer den hovedsageligt forhornets mediale orienterede perifere motorneuroner, som primeert

* Se figur 12.4, side 174 i B.

* De to sidstnzvnte, som ligger umiddelbart foran gyrus precentralis, har betydning for planlegning af bevaegelser,
ligesom disse omrdder sammen med det primzre somatosensoriske hjerncbarkomride ogsa er sede for neuroner, hvis
fibre indgar i tractus pyramidalis.

% De lzzgger sig somatotopisk, siledes at fibrene til ansigtet ligger anteriort for de kortikospinale fibre til over- og
underekstremiteten.

? Fibrene til ansigtet ligger mest medialt, mens fibrene til underckstremiteten ligger mest lateralt.

® Fibrene til underekstremiteten ligger fortil og lateralt for fibrene til overekstremiteten.

? Fibrene er anordnet somatotopisk, siledes at fibrene til underekstremiteten ligger lateralt for de fibre, som forsyner
overekstremiteten.

-]
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Bispergsmal: Descenderende projektionsbancr 1 CNS. Le Gjerum.

er ansvarlige for innervationen af den aksiale muskulatur og dermed af betydning for vores
grovmotorik.

3) 5 % forbliver ukrydscde — Innerverer som n. phrenicus diaphragma.

®2. neuron: Alfa-motorneuron og gamma-motorneuron for hazndernes og foddernes muskler,
interneuroner for mange funktioner, bla. stimulation al alfa- og gamma-motorneuroner for axial og
proximal muskulatur, modulering af de spinale reflekser.

Klinik:

ePerifer og central parese'”: Pareser kan optraede ved en lasion i sével de perifere motorneuroner,
der innerverer den tvarstribede muskulatur, som 1 de centrale motorneuroner, der danner

pyramidebanen.
1

b

En lwsion af det perifere motorneuron vil medfere en tilstand, som betegnes en perifer/slap parese’
mens en lasion 1 de centrale motorneuroner, der danner pyramidebanen, resulterer 1 en
En perifer parese er kendetegnet ved lammelse af musklen, samt ved at muskelvaevet pga.
manglende stimulation atrofierer og fremtraeder mindre spaendt, ligesom der forekommer arefleksi
pga. leesionens sade direkte i refleksbuen.

Den centrale parese er derimod kendetegnet ved, at det er den overordnede kontrol af motorikken,
som er lederet, hvorfor viljestyrede bevagelser ikke kan fremkaldes, hvorimod reflektoriske
bevagelser pga. intakt refleksbue kan udleses. Den perifere innervation af musklerne er siledes
intakt, hvilket betyder, at de ramte muskelgrupper ikke atrofierer. Ligeledes er reflekser og
muskelspandingen bevaret, men hyperaktive pga. tab af den overordnede regulation af refleksbuens
centrum. Tabet af den overordnede refleksregulation bevirker tilsvarende, at abnorme reflekser som
Babinskis refleks kan udloses.

e Klassisk pyramidelasion: @vre motorneuron-lesion, mange andre baner afficeres ogsé, og det er

derfor, at billedet er meget anderledes og varre ved denne laesion i forhold til den rene.

Navn: Tractus rubrospinalis (D2).

Funktion: Via dens relation til perifere motorneuroner i den laterale del af forhornet far den
primert indflydelse pa den distale ekstremitetsmuskulatur, dvs. finmotorikken.

Beliggenhed: Sidestrengen.

Krydsning: Ja.

' Se tabel 12.2, side 177 i B.
" Farst slap parese, siden hen kan D2 og D3 overtage vha. genoptrening, dog bliver finmotorikken aldrig intakt igen.

(OS]
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Bispeirgsmal: Descenderende projektionsbaner i CNS. Le Gjerum.

Forleb (neuronernes og axonernes placering):

e]. neuron:

- Cellelegeme: Spinocerebellum, cortex m.m.

- Udlaber: Descenderer il hjernestammen.

e2. neuron:

- Cellelegeme: Nucleus ruber.

- Udleber: Danner nu tractus rubrospinalis, som krvdser umiddclbart efier dannelsen i decussationes
tegmenti, og descenderer herelter til sidestrengen 1 medulla spinalis

®3. neuron:

- Cellelegme: Alfa- og gamma-motorneuron eller interneuron.

Navn: Tractus reticulospinalis (D3).

Funktion:

e Ekstrapyramidale bevaegelser: Haemmende virkning pa de motoriske forhornsceller via regulation
af aktiviteten 1 interneuroner.

eKomplicerede refleksagtige bevagelser: Efferente impulser til cellerne 1 lateralhornet, som har
betydning for en rakke autonome funktioner som hjerteslag, tonus i blodkar, vejrtrackning,
pupilkontraktion, fordejelse m.m.

e Smerteinhiberende.

Beliggenhed: Forstreng.

Krydsning: Dec fleste [ibre lober ipsilateralt.

Forlub (neuronernes og axonernes placering):

e 1. neuron:

- Cellelegeme: Cortex, nucleus ruber m.m.

- Udlgber: Descenderer til hjernestammen i bilaterale projektioner.

e2. neuron:

- Cellelegeme: Formatio reticularis.

- Udlaber: Danner nu tractus reticulospinalis, som primert lober ipsilateralt, og descenderer heretter
til forstrengen i medulla spinalis.

®3. neuromn:

- Cellelegme: Interncuroner i medulla spinalis.

o4, neuron:
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Bisporgsmal: Descenderende projektionsbaner i CNS. Le Gjerum.

- Cellelegeme: Alfa- og gamma-motorneuron.

Navn: Tractus vestibulospinales medialis og lateralis (D4).

Funktion: Vestibularkerner er ansvarlige for ligevaegtsrefleksen samt at integrere de indkommende
ligevaegtsimpulser med proprioceptive, visuelle og cerebellare input, sédledes at vores
gjenbevasgelser og motoriske funktion i det hele taget er tilpasset vores position i rummet.

e Medialis: Innerverer motoriske forhornsceller i hals- og thorakalsegmenterne, hvilket er af
betydning for bevagelse al hovedet og stabiliserer hovedets position i forhold til gjnene, séiledes at
de holdes vandrette.

e[ ateralis: Opretholdelse af legemets posturale (opretstaende) position gennem innervation af
motoriske forhornsceller til ekstensormuskulaturen gennem hele medulla spinalis. Af samme grund
er denne bane refleksmassig aktiv ved faldbeveegelser, hvor kontraktion af ckstensormusklerne skal
albode et fald.

Beliggenhed: _l*‘orstrcngcnlz_

Krydsning: Mest ipsilateralt.

Forleb (neuronernes og axonernes placering):

e |. neuron:

- Cellelegeme: Cortiske organ.

e neuron:

- Ccllelegeme: Nucleus vestibularis medialis og lateralis.

- Udlober: Danner nu henholdsvis tractus vestibulospinalis medialis og lateralis, som primert leber
ipsilateralt, og descenderer herefter til forstrengen i medulla spinalis.

®3. ncuron:

- Cellelegme: Interneuroner i medulla spinalis.

e4. neuron:

- Cellelegeme: Alfa- og gamma-motorneuron'”.

Navn: Tractus corticonuclearis ((D1)).
Funktion: Forer impulser fra den kontralaterale cortex cerebri ned til de motoriske hjernenerver,
hvilket resulterer i voluntaer bevaegelse af hjernenervemuskler.

Beliggenhed i medulla spinalis: [indes ikke i medulla spinalis.

?2 Fortsettelse af fasciculus longitudinalis medialis (I'1.M).
" Medialis kan dog kun falges i halsdelen af medulla spinalis.
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Bispargsmal: Descenderende projektionsbancr 1 CNS. Le Gjerum.

Krydset i hjernestammen: Krydser ud for den motoriskekerne, som den skal innervere. Adskillige
hjernenerver har dog ogsi nogen samsidig inncrvation.

e Bilateralt: Nucleus motorius n. trigemini, nucleus n. facialis (superiort for ajenspalten), nucleus
ambiguous og lidt af nucleus n. hypoglossi.

e Kontralateralt: Nucleus n. facialis (inferiort for gjenspalten) og det meste af nucleus n. hypoglossi.
eDiffust: Gjenmuskelkernerne, dog regnes nucleus n. abducentis for at vare kontralateralt kortikalt
innerveret.

Forleb (neuronernes og axonernes placering):

®1. neuron:

- Cellelegeme: Primar somatomotorisk cortex i gyrus precentralis med supplement fra primecr
somatosensorisk cortex samt praemotorisk og supplementar motorisk cortex.

- Udlaber: Ligger teet pa tractus corticospinalis, men treeder ind i hjernestammen ud for den
pagaldende kerne.

®2. neuron: Motoriske hjernenervekerner.

Klinik:

®De somatomotoriske kranienerver kan ogsd rammes af savel perifer som central parese: Alle
kranienerverne, som forer somatomotoriske fibre'" er ligeledes mnerveret af centrale motorneuroner
fra motorisk cortex via de kortikonuklezere fibre, som lober i tractus pyramidalis. Dog er mange af
kernerne innerveret fra bade den ipsilaterale og den kontralaterale cortex', hvorfor tegn pa central
parese sjaldent ses her, da det kraever dobbeltsidig hjernelasion.

- Nervus facialis (VII)'®: Lasion af selve den perifere nerve cller dennes cellelegemer vil medfore
en perifer parese af den mimiske ansigtsmuskulatur svarende til samme ansigtshalvdel som
laesionsstedet. in central lesion vil derimod edelagge den centrale innervation af den nedre del af
nucleus n. VII, hvilket vil vise sig ved en spastisk lammelse af den modsidige nedre del al ansigtets
mimiske muskulatur. En siddan lammelse vil manifestere sig ved, at patienten far haengende
mundvig og har svart ved at smile, mens der ikke er problemer med at lukke gjet og rynke panden,
da de perifere motorneuroner til disse muskler ogsa modtager central innervation fra den samsidige

motorcortex.

YL 1V, Y, VI VIL IX, X, XI og XII.
P1IL IV, V, VI og gverste del af VII.
1% Se figur 12.7, side 178 i B.
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Bispprgsmal: Descenderende projektionsbaner i CNS. Le Gjerum.

Navn: Iractus tectobulbaris /tectospinalis.

Funktion: Spontan drejning af ajne og hoved ved lysindtrvk.

Det motoriske systems betydning for reflekser og refleksregulation: Det motoriske system har
stor betydning for adackvat refleksfunktion, idet de perifere motorneuroner udger reflcksbucns
efferente led, mens de centrale descenderende motoriske baner udever en vasentlig regulatorisk
indflydelse pa aktiviteten i refleksbuen'’.

Laesion af det perifere motorneuron forer saledes til ophavet refleksaktivitet, arcfleksi, mens skade
pé de centrale descenderende motoriske baner farer til et hyperaktivt refleksrespons, hyperrefleksi,
idet den overordnede regulation af den i gvrigt intakte refleksbue evt. gir tabt.

En vasentlig del al den neurologiske undersogelse bestir sdledes i at undersege patientens
refleksforhold, idet fravaer af en normal refleksfunktion kan vaere udtryk for lesion i refleksbuens
anatomiske komponenter, mens hyperaktive reflekser eller fremkomst af abnorm refleksaktivitet,

som Babinskis tegn, er tegn pa en skade i de centrale motoriske baner.

Pareselokalisationen afslorer ofte lwesionsstedets placering i nervesystemet's: Ofte fremtraeder
en given lammelse med en helt specifik lokalisation, som sammenholdt med undersogelse for
symptomerne kan sikre en korrekt klinisk diagnose af laesionsstedets placering i nervesystemet.
Séledes vil en lesion af en perifer nerve ofte kun medfore slap parese af enkelte
ckstremitetsmuskler eller muskelgrupper, hvorimod leesion af hele perifere nerveplekser vil medfore
slap parese i en enkelt ekstremitet.

Centrale tveersnitslasioner, som afficerer den nedre del af rygmarven, vil medfare bilateral spastisk
lammelse af underekstremiteten, hvorimod hojere tvaersnitslaesioner i den cervikale del af
rygmarven yderligere vil medfore lammelse af begge overekstremiteter.

Halvsidige leesioner i hjernestammen vil medfore samsidigt kranienerveudfald, men kontralateralt
halvsidigt spastisk lammelse svarende til truncus og ekstremiteter, da hovedparten af de involverede
kortikospinale fibre i tractus pyramidalis krydser midtlinjen svarende til decussatio pyramidum,
mens lesioner i capsula interna vil medfere en kontralateral halvsidig spastisk lammelse, som ogsa
inddrager tungen, svelget og den nedre del af mimiske ansigtsmuskulatur pga. tab af de centrale

kortikonukleare baner til nucleus n. IX, X og XII samt til den nedre del af facialiskernen, nucleus n.

VII.

1" Qe figur 12.6, side 176 i B.
18 Qe tabel 12.2, side 177 og figur 12.8, side 178 i B.
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Bispergsmal: Descenderende projcktionsbaner i CNS. e Gjerum.

Endelig vil leesioner i motorisk cortex ofic kun inddrage en mindre del af den motoriske hjernebark,
hvilket resulterer i modsidig spastisk lammelse af dennes respektive kropsomride svarende til

homunculus.
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