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Något om minnet.
Beteenden och upplevelser.
Vi har alla upplevelser av olika slag: sinnesupplevelser (syn, hörsel, känsel, smak och lukt),
känslor, tankar. Vi vet vad de är just som upplevelser. Men vi kan inte förklara dem, såtillvida
att vi inte kan förklara vad en syn- eller hörsel- upplevelse är för en person som hela livet
varit blind resp. döv. Upplevelser är därför subjektiva och svårare att studera en det synliga
objektiva beteendet.
Vi kan även dela in dessa upplevelser ytterligare tex  smärta, värme, fantasier, drömmar osv.
Vi har också upplevelser som kan innehålla alla beskrivna kvaliteter men som inte är
upplevelser av något som händer nu. Utan något som hänt tidigare och då kallar vi det för
minnen. Vidare kan vi göra oss föreställningar om framtiden. Och vi glömmer.

Olika typer av minne, struktur(tidsaspekt) och minnesprocess
Innan man försöker ge någon förklaring av minnet och glömska ur ett neurofysiologiskt
perspektiv är det viktigt att ha så god kännedom om olika aspekter av minnet som möjligt.
Vi kan minnas helt unika händelser, t.ex. vår första förälskelse. Vi har lärt oss cykla och läsa.
Dessa erfarenheter pekar på olika aspekter att ha erfarenheter som berör tidigare händelser.
Att lära sig cykla kräver en hel del träning men när vi lärt oss det glömmer vi det inte. Vi
kallar det ett inlärt beteende.
Unika händelser kan vi minnas fast de bara skett en enda gång.  Vi kan också ha minnas unika
händelser olika starkt och olika länge och många händelser glömmer vi lätt.  Och fast vi
kommer ihåg hur vi gör när vi cyklar minns vi kanske bara lite eller inte alls alla de unika
träningstillfällena. Att lära sig en färdighet kräver ansträngning och träning men i gengäld
glömmer vi det inte.

Dessa iakttagelser ligger till grund för kategorierna deklarativt och icke-deklarativt minne där
även betingade reflexer brukar räknas med i det senare. Icke-deklarativt minne är ofta
observerbart i inlärda beteenden tex som spela fiol eller cykla (proceduralt minne). Vi
behöver inte vara medvetna i detalj hur vi gör när vi cyklar. Vi kan inte uttrycka det i ord som
gör att andra av det kan lära sig cykla utan de måste också träna.

Deklarativa minnen är av två
slag, episodiskt minne och
semantiskt minne. Båda kan
uttryckas genom språk,
deklareras, men har väsentliga
olikheter, som jag menar är
viktiga att hålla i minnet när
man undersöker olika
minnesaspekter.
”…episodic memory, which is
memory for events in one’s life that
have specific location in time and
space. Episodic memory is
distinguished from semantic
memory, which is memory for
generic facts… Episodic memory
does seem to depend on a mental
reconstruction or re-enactment of

some earlier experience and implies first-order intentionality of the form I experience that I experienced X.
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One can remember that one saw something, remember that one felt ill, or even remember that one once
remembered something now forgotten.
Episodic memory may be regarded as part of a more general ability to engage in mental time travel, which
involves imagining the future, as well as the past” (The Cambridge Handbook of Consciousness, eds Zelazo et al,
Cambridge University Press 2007, p 576-77)
[Att hos djur studera episodiskt minne tycks därför inte alldeles enkelt jämfört med att studera
inlärda beteenden.] [Inom hakparanteser mina mer personliga, ibland spekulativa reflexioner]

Att lära sig läsa eller lära sig fakta, engelska glosor, huvudstäder, matematik etc. är mer
mentalt än den motoriska träning som ligger bakom när vi lärde oss cykla. Det kräver mer
arbete än att minnas unika händelser men är ofta lättare än att lära sig en svår färdighet som
tex spela fiol. Dessa inlärda fakta, semantiska minnen tycks så i flera avseenden ligga
någonstans emellan hur vi minns unika händelser och procedurala minnen tex hur vi lärde oss
cykla.

Vi talar också om minnets tidsaspekt;
Sinnesinformation som finns i sinnesregistret, det omdelbara minnet precis när vi använder
det, några sekunder.
 Korttidsminnet, arbetsminnet. Där vi kan ha 5-9 meningsfulla enheter någon minut, längre
om vi aktivt upprepar det tex ett telefonnummer.
Långtidsminnet där vi kan lagra minnen och information i många år, ibland nära livslångt.

Minnet som informationsprocess beskrivs också som att vi har upplevelser, unika eller som
upprepad träning, som vi ”kodar”, ”lagar” och vi kan senare ”plocka fram” dem som minnen
eller beteende. ”Encoding, storage and retrieval”.
[De första och det sista ledet upplevelser/träning och att vi kan minnas har vi direkt
upplevelse av men hur är det med mellanleden ”kodning” och framförallt  ”lagring”?]

Hur minnet kan studeras.
Vi kan studera minnet psykologiskt genom att med psykologiska test mäta vad och hur
mycket vi kommer ihåg i olika sammanhang. Hur mycket man minns beror bl.a. på
motivation och sammanhang. Tex. om man lär sig en lista med ord på land resp. under vatten
minns man mer om testar minnet i samma omgivning. Detsamma men inlärning under
påverkan av alkohol eller andra droger. Detta har kliniskt betydelse tex. i kognitiv terapi som
innehåller mycket träning av färdigheter. Det som lärs in då man är onykter har man svårare
att använda då nykter, vilket alltså är ett ytterligare skäl att vara nykter i terapi.

När det gäller minnets relation till neuroanatomi och neurofysiologi kan man studera hur
olika skador och sjukdomar i hjärnan påverkar minnet.
Vissa experiment kan även här göras på människor medan experiment med mer systematiska
skador och invasiva mätningar bara kan göras på djur, där det episodiska minnet då tycks
svårstuderat. Vidare kan datamodeller användas, sk neurala nätverk, men även här förefaller
det svårt att studera det episodiska minnet, som är en direkt upplevelsekvalitet,
“I experience that I experienced X”.

Jag ska mycket kortfattat sammanfatta några iakttagelser, i huvudsak av mänskligt minne som
berör minnets neurologiska aspekt.

Ett extraordinärt minne
Den ryske psykologen Luria har beskrivit sina tester under 30 år på en man S med ett mycket
speciellt minne. (Se fil till föreläsning 3 feb). S kunde minnas upp till 70 ord som Luria läste
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upp och upprepa dem framlänges baklänges och i vilken ordning som helst. S beskrev själv att
han hade kvar en livlig (”vivid”) eller tydlig bild av det han sett. När han sett 50 siffror kunde
han läsa dem i rader eller diagonalt genom att framkalla en visuell bild av tabellen. När han
gjorde något fel verkade det som det var läsfel och inte minnesfel. Tex. att i det handskrivna
originalet var det svårt skilja 3 och 8 eller 4 och 9. Han kunde också minnas en lista han hört
bara en gång för 15 år sedan! När S sedan blev minnesartist ”mnemonist” kompletterade han
sin förmåga med minnestrick. För att minnas en lång ordlista föreställde han sig att han gick
på en känd väg och placerade de bilder som orden väckte på olika ställen. När han sedan
skulle minnas gick han samma väg och ”plockade upp ” bilderna”.  Men hans minnesförmåga
gav också problem. Då han inte kunde glömma så störde gamla minnen nya upplevelser.
”Almost any retrieval cue would unleash a flood of trivial memories that dominated
consciousness and made abstract thinking very difficult.”
 (Smith R.E.  Psychology West Publishing company 1993, p 323)
S’s minnesförmåga kan väl bäst beskrivas som ett ovanligt tydligt episodiskt minne och inte
ett inlärt semantiskt minne då de räckte att han hörde orden en gång.  Det kan också kallas
eidetiskt eller fotografiskt minne. Det är inte klarlagt grunden till S’s minnesförmåga.

Eidetiska minnen
Det diskuteras i litteraturen om dessa verkligen finns, men S är ett tydligt exempel, såvida
Luria inte lurat oss. Det förekommer tyvärr fusk även inom forskning. Men det är viktigt att
inte tillbakavisa enstaka väldokumenterade fall bara för att vi inte idag har någon förklaring.
Då skulle vi aldrig kunna lära oss något nytt. Erfarenhet kommer före teori!
Däremot tycks det som extremt ovanligt. Men det går att göra experiment. (a.a. p 313-14)
Om man ser två olika bilder på en gång, Tex. en i vardera ögat i ett stereoskop, kan de smälta
samman till en 3D bild. Man tänkte att om en person har fotografiskt minne och plockar fram
minnet samtidigt som personen ser en ny bild kan man få en liknande sammansmältning som
gör att information framkommer som inte finns i vardera bilden för sig. I en undersökning var
det en person som lyckades. Ni kan pröva själva, se bild och instruktion på nästa sida. Facit i
egen fil. (Nedan en bild med annan grund för 3D effekt som de flesta kan se genom att skela
med ögonen. Mer bilder och instruktioner http://www.netaxs.com/~mhmyers/seeum.html
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Stimulering av hjärnbarken.
Hjärnan har ingen känsel, dvs. inga smärtupplevelser av operation i hjärnan. Detta antas bero
på att det inte finns smärtsensorer i hjärnan. [Det kan också i en vidare om än spekulativ
tolkning bero på att det finns inga upplevelser alls i hjärnan.] Det räcker med lokalbedövning
av hud och skallben för att operera i hjärnan och patienten kan vara vaken.
Neurokirurgen Wilder Penfield använde elektrisk stimulering av hjärnbarken på vakna
patienter som skulle opereras för epilepsi. Orsaken till att man gjorde dessa stimuleringar var
för att säkert lokalisera talcentrum så man kunde undvika att skada detta i operationen. Men
genom detta förfarande gjordes intressanta observationer, som något framgår av följande
bilder. (ur Penfield The Mystery of the Mind, Princeton Univeristy Press, 1975)

17c fortsätter   ’inserted to the superior surface of the temporal lobe, deep in the fissure of
Sylvius, and the current was switched on)  ”Oh! I had the same very, very familiar memory,
in an office somewhere. I could see the desks, I was there and someone was calling to me a
man leaning on a desk with a pencil in his hand”

I en av rekommenderad kurslitteratur, Bear  et al Neuroscience: Exploring the brain p 737-738
kommenteras att  Penfield’s patienter beskriver upplevelser som låter som hallucinationer
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eller ” recollections of past experiences. This is consistent with reports that epileptic seizures
of the temporal lobes can evoke complex sensations, behaviors and memories
 Och han citerar Penfield:
”At the time of operation, stimulation of a point on the anterior part of the first temporal convolution on the right
caused him (the patient) to say. ” I feel as though I were in the bathroom at school.” Five minutes, after negative
stimulations elsewhere, the electrode was reapplied near the same point. The patient then said something about
”street corner”. The surgeon asked him ”where” and he replied, ”South Bend, India, corner of Jacob and
Washington”. When asked to explain, he said he seemed to be looking at himself – at a yonger age” (Penfield
1958).  [Penfield , W. The Excitable Cortex in Conscious Man.5th Sherington Lecture, Liverpoll Univ Press]
Bear fortsätter
“Another patient reported a similar sense of experiencing flashbacks….”I hear voices. It is at
night around a carnival somewhere - some sort of travelling circus…I just saw lots of big
wagons that they use to haul animals in”.
Are these people reexperiencing events from earlier in their life because memories are evoked
by electrical stimulation? Does this mean that memories are stored in the neocortex of the
temporal lobe? Those are tough questions!”

Bear skriver vidare att mot minneslagring i temporalloben talar att i några fall där den
stimulerade delen av temporalloben togs bort, kunde de minnen som uppväckts vid
stimulering där istället uppväckas vid stimulering på andra ställen. Så minnen lagras inte i
temporalloben.[Nej men den fungerar uppenbarligen som en länk till minnen lagrade i andra
delar av hjärnan eller existerande utan lagring i rumtiden.]
Bear argumenterar också att det bara var en del patienter som rapporterade sådana komplexa
upplevelser och att alla dessa hade ”abnormal” cortex sammanhängande med deras epilepsi.
Vidare att det inte finns något sätt att bevisa om det komplexa upplevelserna verkligen var
återkallade minnen.
Det sista är riktigt. Ibland är det bara personen själv som var där och kan veta vad han eller
hon upplevde. Och vi kan minnas fel. Så visst skulle det vara bra med oberoende bekräftelse
av dessa upplevelser. Det kanske kan göras experimentellt men det finns andra kliniska
exempel som stödjer det.

Minnesstörningar vid PTSD, Posttraumatiskt stressyndrom
Vi allvarliga händelser som upplevelse av att andra dödas i krig, mord eller annat hot om våld,
allvarliga bilolyckor där någon dör, reagerar de flesta människor mycket kraftigt. Detta kan
även ske utan att man själv får fysiska skador eller i varje fall inga skallskador.
Man orkar inte ta inte det som händer utan medvetandet splittras upp så tankar, känslor,
sinnesintryck och minnen delas upp och ”finns” på olika ställen i medvetandet såtillvida att
man kan uppleva bara en del av traumat. Detta är viktigt kliniskt tex. då en person kan berätta
om hur ett barn dog i en bilkrock utan att visa någon känsloreaktion. Detta betyder inte att
personen inte har känslor eller att olyckan inte alls hänt. Tvärtom är de så vi hantera för starka
känslor.
Även minnet påverkas. Delar av händelsen kan vara helt oåtkomliga, traumatisk amnesi, för
det vanliga minnet där vi kan plocka fram det när vi vill. Det kan i stället komma opåkallat
och mycket störande som ”flashbacks” av olika svårighetsgrad från bilder, med tankar känslor
till total återupplevelse av det som hände. Dessa kunskaper om effekter av psykiska trauma
har varit kända sedan slutet av 1800-talet men ”glömdes bort” men återupptäcktes i samband
med Vietnamkriget på 60- 70-talet. Helt friska amerikanska ungdomar kom hem med svåra
psykiska lidanden PTSD. Ibland var deras flashbacks så tydliga så att de verkligen upplevde
med alla sinnen och alla svåra tankar och känslor att de var i krigssituationer med hot om död.
Flera personer har i sådana situationer skjutit vilt omkring sig för att försvara sig.
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I dessa fall är det mer klart att det återupplevde det de verkligen varit med om från andras och
ibland filmade beskrivningar av kriget.
I en amerikansk undersökning av posttraumatisk stress fick personer skriva ned sitt trauma.
Det lästes sedan upp och samtidigt gjordes PETscan. Jag minns ett tydligt exempel. En kvinna
hade krockat med bilen och ett barn i bilen och ett barn hon väntade dog. När hennes
traumaberättelse lästes upp fick hon en kraftig flashback där hon åter var i den skräcksituation
och med alla sinnen och tankar återupplevde den fruktansvärda olyckan. Jag tror den enklaste
och i varje fall enda möjliga förklaring som fungerar terapeutiskt är att förstå att hon med sitt
medvetande var i en tidigare händelse, ett kraftfullt episodiskt minne.
På PETscan såg man kraftig aktivitet i amygdala, men bara på höger sida. Amygdala har med
starka känslor att göra. Men på vänster sida ingen aktivitet i amygdala och ingen aktivitet i
Broca’s area, talcentrum. Så detta var en tydlig bild av speechless terror, där personen är helt
uppfylld av fruktansvärda händelser men inte kan tala om det. Detta förklarar också varför det
inte räcker med vanlig pratterapi vid svåra trauman. Men dessbättre finns mycket effektiva
ickeverbala metoder som tex EMDR (se info i föra utskicket) [Det har inte varit klarlagt hur
EMDR fungerar men jag ska undersöka vad forskningen idag säger.]
Ibland är minnesförlusten mer framträdande efter det psykiska traumat. Av lättförståeliga skäl
är det ofta minnen kring själva traumat som är borta, men det kan också leda till mindre eller
större både retrograd och anterograd minnesförlust som drabbar både episodiska och
semantiska minnet och möjligen även det procedurala.[ska undersöka den saken mer]
I sin svåraste form uppstår en dissociativ identitetsstörning, tidigare multipel personlighet.
Detta måste skiljas från schizofreni, som visserligen ordagrant betyder kluven själ. Men är en
annan allvarlig psykisk sjukdom. De är lätt att blanda ihop. Många tror att höra röster alltid är
schizofreni men det är oftare ett disscociativt fenomen, det kan vara en delpersonlighet som
ropar till en annan delpersonlighet. Här finns exempel där en delpersonlighet kan sakna
minnen från flera år och också sakna färdigheter tex viss matematik som lärdes under dessa år
men har dem i en annan delpersonlighet. Det finns också rapporter att olika delpersonligheter
kan ha olika synskärpa och olika EEG mönster.

Det är naturligtvis inte uteslutet att trauma kan ge påverkan på neurologiska funktioner.
Epigentiken tycks också visa att miljön även påverkar gener - ”Lamarck hade rätt”. Men
eftersom terapi, utan fysiska ingrepp i hjärnan, kan göra dessa människor helt fria från dessa
störande upplevelser är det klart att det i så fall var helt reversibla neurologiska förändringar
som låg till grund för dessa allvarliga symtom. I slutet på 1800-talet besökte Freud den
franske neurologen Charcot. Denne kunde med hypnos framkalla olika hysteriska symtom
som blindhet, pareser, känslebortfall  mm men som också gick att hypnotisera bort. De
hysteriska symtomen har (oftast) en pseudoneurologisk karaktär då tex. Känselbortfall inte
följer anatomiska regler utan personens föreställning. Exempelvis kan personen ha
känselbortfall i ett handskområde vilket skulle kräva en komplicerad skada då tre nerver
(ulnaris, medianus, radialis)  med olika perifer lokalisation är inblandade i handens känsel.

När det gäller amnesi, minnesförlust, är det knappast idag möjligt att skilja på organisk
amnesi, men grovneurologisk skada och psykisk, traumatisk, amnesi, med funktionella,
genom tex. Psykoterapi, reversibla förändringar. Detta då vi trots allt vet mycket lite om
minnets relation till hjärna och hur olika skador påverkar minnet, jämfört tex med perifer
känsel.
Jag har som ungdomspsykiater inte någon klinisk erfarenhet av minnesförlust vid demens.
Depression kan dock ge symtom som demens och kan botas med behandling av depressionen,
tex kognitiv terapi eller farmaka. Jag har kommit i kontakt med en person som fått diagnos
demens men det där det också finns uppenbara psykiska trauman. Så åtminstone måste
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trauman vara med som differentialdiagnos när det gäller misstänkt demens. [får återkomma
även i denna del]

Skador på hjärnan.
De finns flera mycket omskrivna personer, särskilt H.M, som har likartade hjärnskador och
likartade minnesskador. Fyra beskrivs i detalj i box 31C (material till föreläsningen) H.M.
(även beskriven i Bear), opererades för svår epilepsi. N.A. fick en florett genom näsan in i
hjärnan. R.B. fick syrebrist under en hjärtoperation och K.C. fick hjärnskada vid en MC-
olycka.
De hade mycket lite påverkan på perception, personlighet, abstrakt tänkande och IQ. De
kunde också lära sig nya färdigheter, som tex. skriva genom att se handen i en spegel, dvs. det
procedurala minnet var intakt, men minns inte att de lärt sig, dvs det episodiska minnet
från inlärningen.  H.M. mindes allt som hade hänt fram till några år före operationen, en
partiell retrograd amnesi. Men han hade inga episodiska minnen från tiden efter
operationen och bara mycket få
semantiska faktaminnen, tex namnet
på kända personer som president
Kennedy och planlösningen där han
bodde. Han blev så småningom
medveten om sin svåra situation ”Every
day is alone, whatever enjoyment I’ve
had and whatever sorrow I’ve had”.

I operationen hade på H.M.
 utförts en bilateral medial temporal
lobresektion, där amygdala, uncus,
gyrus parahipocampalis och anteriora
2/3 av hippocampus  tagits bort.

R.B:s minnesförlust var inte lika  svår men beskrivs  som ”he constantly failed standard tests
of the ability to establish new declarative memories.” Efter hans död i hjärtsvikt  undersöktes
hans hjärna och man fann bara  skada bilateral i hippocampus, speciellt hela rostrala-caudala
delen.
K.C. hade heller inga intellektuella skador, kunde läsa och skriva och spela schack, men både
det anterograda  och retrograda episodiska minnet var allvarligt påverkat. Hans retrograda
skada gäller personliga minnen från hela livet. Men semantiska minnen, matematik, historia
mm, var inte mycket påverkat. Så en omfattande medial temporallobsskada inkluderande
hippocampus kan, i vissa fall, ge en retrograd förlust av episodiskt minne men lämna det
retrograda semantiska minnet intakt.
Bear’s sammanfattning av H.M. är värd att läsa i sin helhet (som är i presens fast H.M. dog
2008, 82 år gammal)
”To be clear about the nature of H.M.’s amnesia, we must contrast what was lost with what is
retained. He remembers his childhood, so-long-term memories formed before the surgery and
his ability to recollect past events were not destroyded. His working memory is also normal.
For instance, with costant rehersal he can remember a list of six numbers, although any
interruption will cause him to forget. He simply has an extreme inability to form new
declarative memories”.
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Sammanfattningsvis visar dessa personers minnesproblem att
skador på hippocampusområdet påverkar episodiskt minne men inte semantiskt och
procedruralt minne. Så helt klart att dessa minnen har olika relation till neuroanatomi.

[Däremot är det en tolkning att säga att de inte kunde forma eller lagra nya episodiska
minnen. Det är den vanliga, ”självklara” och kanske ”enklaste” tolkningen men logiskt inte
den enda. Om man är öppen för hjärnans utsträckning i rumtiden eller tom att episodiska
minnen inte behöver lagras alls då alla episoder finns kvar i rumtiden kan andra tolkningar
göras. Genom alla tider har man försökt beskriva minnets gåtfulla funktion med kända
teknologier. Aristoteles hade bilden av inristningar i vax, sedan kom ”stenkakan”, kassettband
och nu datorn. Men i och med mobila bredband kanske vi kan våga spekulera vidare. Vi
behöver inte lagra alla information i vår lilla mobiltelefon eller Ipod utan det räcker med att vi
där lagrar länkar till internet. Så kanske inte allt behöver lagras i hjärnan, det räcker med att vi
lagrar länkarna. Detta tycks i varje fall vara logiskt möjligt när det gäller episodiskt minne då
alla händelser finns kvar i rumtiden.  Utvecklingsbiologiskt tycks det klart att en art som lär
sig ”koppla upp och tanka ner” information från rumtiden behöver använda mindre
lagringsutrymme i hjärnan, bara länkarna, och därmed borde få kapacitet till mer krävande
uppgifter som tex beslutsfattande]

(Jag ber att få återkomma med några kommentarer till de många experiment på djur som
redovisas. Jag har en undran där Bear skriver att man undersöker deklarativt minne på djur.
Det tycks som det i varje fall inte kan vara episodiskt minne man kan studera och ibland svårt
att se skillnader mellan semantiskt och procedurlat minne)


