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nya rön

Tisdags- och torsdagsförmiddagar går
jag sedan många år tillbaka undervis-
ningsrond inom en sektion av neuro-
logkliniken med speciell inriktning mot
rörelsestörningar – »movement disor-
ders«. Ronden avslutas vanligen med
kaffe och smörgås tillsammans med lä-
karstuderande och personal. Därvid har
jag vid otaliga tillfällen iakttagit hur vi
människor breder vår smörgås. 

Flertalet högerhänta orienterar en
limpskiva med halvcirkelbågens kontur
uppåt och åt vänster. Jag har tolkat detta
som del i ett integrerat motoriskt pro-
gram, där limpskivans halvcirkel anpas-
sas till den förväntade bågrörelse som
högerhanden beskriver vid bredningen.
Denna tolkning brukar jag framhålla för
de unga kollegerna som ett exempel på
nervsystemets fantastiska förmåga till
samordning.

Häromnatten vaknade jag med dröm-
minnet av en kafferast där studenterna
kraftfullt opponerade sig mot min vanli-
ga tolkning. Har jag haft fel? Ingår kanske
en grundläggande preferens för objekt-
orientering?

Metod. Följande förmiddag genomförde
jag ett experiment: 

En halvcirkelformad pappskiva med
basen 22 cm presenterades för försöks-
personen, som ombads placera skivan
framför sig på ett bord så att hon/han
kände sig som »mest bekväm« med dess
orientering. 

Försökspersonerna (personalen, nio
kvinnor, sex män, ålder 31–67 år, en väns-
terhänt) testades enskilt under samma
förmiddag och ombads att under denna
tid inte diskutera testet med någon.

Resultat. Prefererad orientering framgår
av figuren ovan. Den vänsterhänta ingår i
11-gruppen.

Diskussion. Preferensen för orientering
är uppenbar, vilket måste betyda att de
flesta av oss uppfattar att det presentera-
de objektet har ett upp och ett ner. Det-
samma torde då gälla limpskivan. 

Att den hela limpan har en uppsida och
att det hela brödet knappast bör läggas
med denna sida ner är säkert en tidig er-

farenhet. Att detsamma gäller vertikal-
snittet, skivan, är logiskt. 

Judy DeLoache och medarbetare har i
en serie av arbeten beskrivit hur vår för-
måga att orientera bilder och objekt
gradvis utvecklas under tidiga barnaår så
att redan 2-åringen i allmänhet rättvän-
der ett objekt som presenteras uppoch-
nedvänt. Så, troligen samverkar en pri-
mär preferens för objektorientering i det
motoriska program som styr hur vi bre-
der vår limpskiva.

Varför några prefererar en avvikande
orientering måste – om det verkligen är
av intresse – bli föremål för fortsatt
forskning. 

Inga bindningar till bagerinäringen el-
ler andra jävsförhållanden finns. Pilot-
studien är ej granskad av etikkommitté. 
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Så breder man sin smörgås. 
Teckning: Håkan Askmark

Det autonoma nervsystemet spelar en
viktig roll i regleringen av hjärtats funk-
tioner, och tecken till störd autonom ba-
lans markerar ökad risk för kardiovasku-
lära händelser. P Schwartz i Pavia, Itali-
en, har i många år tillhört den internatio-
nella eliten i studier av autonoma nerv-
systemets betydelse för hjärtrytmrubb-
ningar. I den aktuella artikeln redovisas
det prediktiva värdet av hjärtfrekvens-
ökningen under den första minuten av
ett arbetsprov (DHR1minut), då parasym-
patikusaktiviteten minskar parallellt
med att sympatikusaktiviteten ökar. 

458 män med verifierad kranskärls-
sjukdom genomgick ett arbetsprov (ini-
tial belastning 25 W med ökning 25 W/2
min) och följdes ca 6 år (3,7–9år) med av-
seende på ett sammansatt utfallsmått av
kardiell död (n=15) och icke-letal hjärtin-
farkt (n=56). DHR1minut >12 slag/minut
(= medianen) predicerade förekomst av
sammansatt utfall med relativ risk på 5,0
(95 procents CI 2,7–9,1; P<0,0001), likar-
tat för patienter med (31 procent) re-
spektive utan frekvensreglerande be-
handling med betablockerare och kalci-
umantagonister. Risken ökade linjärt
med 40 procent per ökning med 5
slag/minut av DHR1minut.

Förutom att testet utföll i enlighet med
grundkonceptet, att sympatikusaktivitet
är ogynnsamt och parasympatikusakti-
vitet skyddande, framhöll författarna
testets tillgänglighet: enkelhet, låg kost-
nad och att information erhålls även om
patienten inte kan fullfölja mer än ar-
betsprovets första minut. Bland begräns-
ningarna framhölls det låga antalet döds-
fall och svårigheterna att bedöma inter-
aktioner med andra kända riskfaktorer
på grund av patientmaterialets begrän-
sade storlek. Behovet av resultatens be-
kräftelse underströks också, men inte
begränsningen från genussynpunkt.

Testkonceptet är attraktivt från såväl
konceptuell som praktisk klinisk syn-
punkt, men förutom bekräftelse av det
prediktiva värdet måste det prognostiska
värdet av en modifiering av DHR1minut,
t ex med fysisk träning, studeras. 
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