Sjalvmordssjukan hos hast
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Det dr inte alltid man kan sdtta ett gips pd den smdrta man kdnner. Man kan inte alltid sdga
vad det dr som gor ont. Vad gor man om man sjdlv inte kan bli av med smdrtan och inte kan
tala om vad det dr som gor ont eller att det gor ont? Ett antal héstar lider av svar smdrta i
form av headshaking, en tidigare obotlig sjukdom. Men nu har forskarna har funnit likheter
mellan sjdlvmordsjukan hos mdnniskor och headshaking hos hdstar, vilket har méjliggjort att
man kan upptdicka och behandla symtomen i tid.

Hast som skakar pa huvudet likt ett headshaking anfall.
Bilden omritad efter original fréan http://www.thehorse.com/

Vad ar det?

Antalet héstar 1 Sverige 6kar konstant och vi vill alltid att de ska prestera pa topp. Forskare
har nu visat att en del histar lider av en sjukdom som man i vardagssprdk hos manniskor
kallar for sjalvmordssjukan eftersom manga som drabbas av denna sjukdom viéljer att ta sitt
eget liv hellre &n att leva med sjukdomen Trigeminusneuralgi (TN), som sjukdomen heter pd
facksprak. Hos histar kallas denna sjukdom for headshaking (HS), eftersom symptomen
fraimst utgors av huvudskakningar. Detta kan tillsynes verka harmlost, men
huvudskakningarna ér extremt kraftiga, s& pass kraftiga att manga héstar skrapar ansiktet
blodigt mot nérliggande foremal.

Mainniskor med samma sjukdom é&r ofta i perioder inkapabla till att borsta tédnder, tugga eller
raka sig, pa grund av att dessa handlingar leder till extremt svér smérta i ansiktet. Ménga
méinniskor som lider av TN talar om en extremt skarp, huggande smaérta i specifika omraden
i ansiktet. En smaérta s stark att man kénner sig forlamad. Hos héstarna méste man manga
génger gissa om den kédnner smarta, for att inte utsétta hdsten for hért arbete nér den ar sjuk
och kénner smirta.



Béda sjukdomarna ér till en borjan sdsongsbetonade. Detta innebér att symptom endast uppstar
i perioder. Mellan perioderna med symtom &r ofta de drabbade helt symtomfria, alternativt lider
av mildare symtom. Hos héstar uppkommer ofta symtomen under sommaren och blir mildare
under vintern, for att sedan visa sig ndstkommande sommar igen.

Hos bade ménniskor och héstar fortskrider sjukdomen och
de symtomfria perioderna mellan anfallen blir kortare och |
kortare samtidigt som symtomen Okar i intensitet.

Uppticka?

Hos héstar sé dr huvudskakningar ett naturligt beteende,
likasa att stryka sin nos mot till exempel sina egna ben eller
nérliggande foremal. Ofta soker dgarna inte hjilp for sin
hést innan den inte kan anvindas for avsett bruk, vilket i
ménga fall dr ridning. Det dr darfor viktigt att man kidnner
sin hést och upptécker nir den borjar bete sig annorlunda,
for att forsté att nagot dr fel. For att uppticka headshaking
pa ett tidigt stadium kan man titta om det &r nagot speciellt
som triggar anfallen, som till exempel starkt solljus, vind
eller hard trdning. Vanligen s& syns symtomen tidigt om de
triggas av specifika faktorer som dessa.

Skador som har uppkommit pé en hést
Vem drabbas? under ett headshaking anfall. Bilden
omritad efter original frén
http://nehrusminne.com/.

Mysteriet med dessa sjukdomar &r att tillsynes helt friska
individer drabbas. Hos histar har man inte funnit nagon
specifik grupp av individer som drabbas utan alder, kon och ras varierar. Hos manniskor har man sett
att kvinnor som befinner sig i medelaldern eller ar dldre &r en riskgrupp. Men dven mén och yngre
individer kan drabbas.

Varfor drabbas man?
Orsaken till bdgge sjukdomarna ér till stor del okdnd. Detta gor det svérare att avgéra om HS
och TN &dr samma sjukdom, som endast uppkommer hos olika diggdjur.

Lider man som ménniska av Multipel skleros (MS) innebér det att det egna kroppsliga forsvaret
mot infektionssjukdomar borja angripa kroppen. Det angriper frimst myelinet som ir det
isolerade lagret runt nervceller. Nervceller skickar och tar emot signaler for att meddela
kroppen vad som hinder. Om myelinet blir forstort sd blir det svérare for nerverna att skicka
signaler.

I ansiktet finns en stor nerv som kallas trillingnerven (TgN) pd grund av att den ar uppdelad i
tre delar. TgN styr néstan allt som hinder i ansiktet och ansvarar dven for ansiktets kénsel.
Blir myelinet forstort pa denna nerv kan man som ménniska drabbas av TN. Utsitts denna
nerv for en tumdrbildning pa eller i ndrheten av nerven kan man ocksa drabbas av TN.
Eftersom tumorer och MS kan vara drftliga sa kan TN ur denna synpunkt anses vara &rftlig.



Mycket av forskningen pagar nu pa det som kallas for idiopatic TN, detta innebér att symtomen inte
uppkommit pa grund av ndgon sjukdom eller olycka utan anledningen till uppkomsten &r okind.
Orsaken till symtomen tror man ar att TgN utsétts for ett tryck frin ett blodkéarl som ligger nira
nerven. Det fungerar ungefdr som ndr man forsoker dricka saft med ett sugror och sa ér det nagon
som trycker ihop sugroret. Da kan det nédstan vara omojligt att fa upp saften. P4 samma sétt blir det
svart for nerven att skicka signaler om nagot trycker mot nerven. Om nerven utsitts for ett tryck sa
finns det flera alternativ. Antingen sd kan nerven skicka en signal till hjdrnan om att négot ir fel, en
sa kallad smaértsignal eller sa kan nerven skadas sé pass att ingen signal kan skickas.

Hos histar dr man fortsatt osdker pé orsaken till symtomen. Anledningen till att man vet
att TgN nerven &r inblandad &ven hér, ar for att om man beddvar nerven kan symtomen i
ménga fall forsvinna tillfalligt.

Botemedel

Nosniit

Varken for HS eller TN finns nagot 100 % botemedel men det
finns ett flertal alternativ. P4 histar som visar milda symptom
under sommaren provar man ofta ndgot som kallas for nosnit.
Ett nosnit dr precis som namnet antyder ett nit man placerar
over nosen. For ett flertal histar med milda symtom fungerar
det s pass bra att ingen vidare behandling behdvs. Men hur det
fungerar &r fortfarande oként.

Liakemedel

Fungerar inte nosnitet brukar det forsta behandlingsalternativet
vara lidkemedel. Béde héstar och minniskor behandlas med

lakemedel som ddmpar nervernas potential att skicka signaler.

) ) Exempel pa nosnit. Bilden
Problemet med ldkemedel &r att de inte dr specifika utan ofta omritad efter original fran

paverkar hela kroppen. De fungerar ocksa i ménga fall som http://johannagrant.se
lugnande vilket innebér att man som ménniska drabbas av

biverkningar ddr man kan kénna sig trott och désig. Behandlar

man sin hist med dessa ldkemedel kan man uppleva samma effekt pa hasten, vilket gor att
ridning kan vara riskfyllt. Likemedel paverkar inte bara temperamentet utan gor ocksa att
histarna inte far tdvla pa grund av géllande dopingregler.

Manga skulle nog kunna ténka sig att leva med sjukdomen bara symtomen upphor. Dock
ar det inte den enda problematiken med ldkemedlen. Manga av dessa likemedel fungerar
dven sd att kroppen med tiden stéiller om sig och far lattare och ldttare att bryta ner
ladkemedlet. Detta innebdr att man maste 6ka dosen med tiden for att fi samma effekt.
Med 6kad dos kommer dven 6kad risk for biverkningar.

Som tur &r finns andra alternativ i form av kirurgiska operationer for att ta bort smértan. Pa
detta plan har forskningen pad TN kommit mycket ldngre &n pa HS. Behandlingsmetoderna har
genom dren varit manga dir man pa olika satt kapat eller skadat nerven for att minska
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mdjligheten for nerven att skicka signaler. Den vanligaste behandlingsmetoden pa héstar kallas
for kompression av infraorbital forgreningen. Det innebér forenklat att man sétter in flera
spolformade spiraler av platina runt TgN for att dessa ska skapa ett tryck pa nerven si att den
inte kan skicka signaler.

Hos minniskor har man ocksa tidigare anvént sig av metoder som genom tryck komprimerar
nerven. Nu har en av de dldre metoderna, med hjilp av ny teknik, utvecklats till en av de basta
metoderna pad marknaden. Metoden &r en av fa som kan ge langvarig effekt med fa bieffekter.
Tidigare utfordes inte operationen under stor utstrickning pa grund av bieffekter som var allt
fran hjarnblodning, horselforlust eller svarigheter med balansen. Operationen heter
mikrovaskuldr dekompression (MVD) och innebir att man i stéllet for att kapa eller skada
nerven, atgirdar orsaken till symtomen. Orsaken tros vara att en artir ligger for ndra nerven och
dédrigenom trycker pa nerven. Trycket orsakar da en skada pd nerven vilket gor att en signal om
smaérta skickas till hjarnan.

Artar

' Trillingnerven
Vid MVC si étgirdar man detta genom att sétta

in en dit en svampliknande struktur av bomull
och teflon for att fysiskt separera nerven och

artiren. ¢ <‘

Anledningen till att operationen har varit sd pass
farlig dr att man maste nd TgN nerven genom
bakhuvudet pé patienten. Hjdrnan &r extremt
kénslig vid bakhuvudet och manga centrala delar
finns dar, vilket leder till att man ofta skadar
hjérnan eller hjarnstammen vid operationen. Men
med hjilp en nyutvecklad magnetrontgen sé kan
man nu fa upp €n tredimensionell struktur Gver Ilustration f6r mikrovaskuldr dekompression. Bilden omritad
nerver, artirer och vener i hjarnan. Kartan som efter original fran

man far fram ir individuell for Varje person. Det http://discovermagazine.com/2013/may/10-a-neurosurgeons-
har gjort att
man nu kan utfora operationen pa ett sékrare sitt. 95 % av alla patienter med TN som
genomgatt operationen siger sig uppleva en forbéttring och 85 % av dessa séger sig vara helt
symtomfria.

high-stakes-game-of-hide-and-seek.

Framtiden

En problematik med behandling av héstar med HS ar att man aldrig kan sdga att man botat
sjukdomen eftersom att &ven om man botar symtomen finns det inget som sager att histen
fortfarande inte upplever sméirtan. Att binda fast héstens huvud sé att den inte ska skaka pé
huvudet innebér inte att hésten inte leder av HS langre. Men genom att jimfora med méanniskor
som faktiskt kan berétta om de kdnner smirta eller inte skulle man kunna komma sé néra ett
botemedel som mojligt. Genom de positiva resultat for MVC man uppnatt pa manniskor &r
forhoppningen att denna operationsmetod ska kunna bli mojlig att utfora pd histar med HS.
Detta for att skapa en mer effektiv behandlingsmetod och férhoppningsvis finna ett botemedel
for denna hemska sjukdom.
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