EXECP-seminaari, Jyvaskylan yliopisto, Ruusupuisto, 14.3.2025 harri.t.piitulainen@jyu.fi

Proprioseptiikka ja cp-vamma — litkeaistin

merkitys litkkumiskyvylle
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Proprioseptiikka = liikeaisti = asento- ja liikeaisti
"Liiketta ohjaa tunne lihaksen tilasta—kuudes aisti” (Charles Bell 1826)

"Liikeaistissa keho itse toimii arsykkeena sen aistinelimille—
proprioseptoreille” (Charles Sherrington 1906)

Proprioseptorit mittaavat liikejarjestelman sisaista tilaa
* Rajattu tietoisiin aistimuksiin (ei esim. verisuonten laajeneminen jne.)

« Kehon itse tuottamat voimat
» Liikejarjestelma kykenee erottamaan itse tuotetut ja kehoon kohdistuvat liikkeet ja
voimat toisistaan
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Lilkkeaistipalautetta kasitellaan laajasti aivoissa ja selkaytimesséa
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Aivo Aakkoset-kirja, 2021, ed. Carlson & Hari, Otava

e Isoaivokuori

« Liikkeiden suunnittelu, suuntaus ja
ajoitus

« Liikkeiden ajoitus/aloitus

« Liikeiden jatkuva hienosaato
tuntopalautteen avulla (ennustaa
lopputulemaa = nopeat korjaukset)

« Aivorungon tumakkeet
» Perusliikkeiden ohjaus ja asennon
yllapito

« Selkaydin
» Alempien liikehermojen saately

Aivoihin tulee 10 x enemman liikke- ja tuntohermoja kuin sielta
|&htee lihaksia ohjaavia liikehermoja (Schmalbruch 1986)



Liikeaisti kehittyy varhain aivoissa — ”herkkyyskausi” —2—12 kk

« Kypsimmat alueet tummimmalla

Vauva, 2 kk
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Visuaalinen litkke

Time cousseobmyelination. "Hg rkkny kausi” After Casey et al. (2005) Trends Cogn. Sci. 9: 104110,
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Lilkeaistia voidaan tutkia toimintakyvyn ja aivojen tasoilla

Liikeaistiin-liittyva toimintakyky

Staattinen tasapaino Dynaaminen tasapaino
¥ 4 .

Aivojen liikeaistikasittely
MEG

Ahtola et al. 2022 Cereb
Cortex, 33: 4699-713

2015, 2018, 2022

Liikeaistiin-perustuva toimintakyky

Lonkkanivelen asennon toistotarkkuuden testi

Virhe rotaatiossa (°)

<0.001

No Vision
<0.001
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Internal External

Wingert et al. 2009 Arch Phys Med Rehabil 90:447-53

Liikeaistimuskyky

Objektiivinen nilkan liikeaistikynnystesti
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Liikeaistimuskyky oli heikentynyt osalla potilaista joilla CP-vamma

Proprioception = Proprioceptive-perception threshold

threshold 1.6 p =0.007 B Controls
n=12
75 CcP
n=12

~0-2.5 kertaa korkeampi
aistimuskynnys CP-vammassa

GMFCS I/lll: 8/4

Heilkompi liikeaisti
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Threshold vs. postural sway

Heikompi liikeaistikyky viittasi
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Heikompi tasapaino s Piitulainen et al. 2023 Gait & Posture 106:165-6

Silmat kiinni ja auki
mittaukset (60 s molempia)

* Liikeaistin vajeen tunnistaminen osaksi henkilokohtaista kuntoutusta CP-vammassa
» Lisda aineistoa/kokemusta tarvitaan: keratdan HUS Liikelaboratoriossa ja JYU:ssa
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Aivojen liikeaistia valittavat valkean aineen radat ovat heikentyneet CP-vammassa

- Kehosta aivoihin nousevat liikeaistin talamokortikaaliset radat ovat ~ MREB Wit
heikentyneet etenkin heikommalla puolella hemiplegisessa CP- -
vammassa s,
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Jaatela J, Nurmi T, Vallinoja J, Maenpéaé H, Sairanen V,
Piitulainen H 2023, Cerebral Cortex, doi: 10.1093/cercor/bhad279
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Selkaytimen radat ja harmaa-aine ovat heikentyneet CP-vammassa

Selkaytimen harmaan ja valkean aineen poikkipinta- aIalCP vammassa Selkayt|men myelinisaatio
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Vaikuttanee selkaydintason liikkeohjauksen ja liikeaistin integraatioon kaikilla
selkaytimen tasoilla, seka aivoihin nousevaan liikeaistipalautteeseen



Liikeaistinsoluja stimuloiminen aivokuvantamisessa

Magnetoenkefalografia (MEG) k
|

Nilkan rotaatiot ~ Sormien liikutus

Etusormi 4 x liiketta
A ‘ 4 x taktiilistimulaatio
Toiminnallinen magneettikuvantaminen (fMRI) A




Aivokuoren liikeaistinkasittely on heikentynyt CP-vammassa

fMRI

* Tuntoaivokuoren aktivaatio liikestimulaatiolle on voimistunut

— Kaorreloi heikomman kaden toimintakykyvyn kanssa [ e

fMRI BOLD-vasteet
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Johtopdaatos:

Kompensaatio heikompaan sensorimotoriseen
integraatioon

m) Isompi hermoverkosto aktivoituu aivokuorella

Nurmi et al. 2021 Neuroimage Clinical 32:102795



Aivojen toiminnallinen konnektiivisuus on voimistunut CP-vammassa

« Vahvempaa spastisessa diplegiassa verrattuna verrokkeihin (~14 v)
« fMRI: paalakilohkon alueilla (eri aistien integraatio)
« MEG: aivopuoliskojen valilla tunto- ja liike alueilla (bimanuaalinen liikeohjaus)

« Syyt: Heikompi inhibition? Valkean aineen vauriot? Heikommat yhteydet
aivokuoren ja talamuksen seka basaaliganglioiden valilla?

Toiminnallinen MRI Magnetoenkefalografia (MEG)
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Vallinoja J, Nurmi T, Jaatela J, Wens V, Bourguignon M, Maenpéaa H, Piitulainen H 2024. Clin Neurophys 157: 4-14



Liikeaistiratojen ja aivokuoren hairioita voi tunnistaa jo vauvolilta

« Luonnonmukainen kaden liikestimulaatio yhdistettynd EEG-mittaukseen
Oikea kasi

Vaihtoehto sahkostimulaatiolle ja spesifimpi

lilkeaistin ongelmille
mp mahdollistaa varhaisen kuntoutuksen

*®us

Sampsa
Vanhatalo

Ahtola et al. 2022 Cereb Cortex, 33: 4699-713




Johtopaatokset

1.

Liikeaisti on ratkaisevan tarkeaa aivojen likkeohjaukselle ja

motoriselle oppimiselle

« Miten kuntouttaa liikeaistia CP-vammassa?

« Selittadko lilkeaistin vaje selektiivisten liikkeiden tuottamisen
vailkeuden CP-vammassa?

Lilkeaistin vajeen tunnistaminen (diagnosointi) ja

liikeaistikyvyn seuranta tarkentaisi yksilokohtaista hoitoa
« Tarve objektiivisille ja toistettaville liikeaistimittareille
« Keita kuntouttaa?

Tiedostetun ja tiedostamattoman likkeaistin kasittelyn yhteys

viela epaselva
e Suurin osa aivojen liikeaistinkasittelysta tapahtuu tiedostamatta
« Liikeaistin aivoperusta tunnetaan heikosti
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