killersejtek (K-sejtek) kozvetitette ADCC-reakci6® , vagyis az ellenanyagfiiggd sejtes
citotoxicitds soran a K-sejt minden olyan célsejtet elpusztithat, amelyhez specifikus
ellenanyag kotédik. Eléfordulhat, hogy a kérosodott substantia nigra (SN) ellen antitestek
képzddnek, de az is lehet, hogy bizonyos strukturdk ellen képzoddott ellenanyagok
szerkezeti hasonldsédg folytan keresztreakciot mutatnak a substantia nigra sejtjeivel .

Emiatt vizsgaltuk meg 48 PS-ban szenvedd beteg K-sejt aktivitasat. A
vizsgalatokat Garam-Bakdcs éltal kifejlesztett citotoxikus kapacités-teszttel végeztitk. A
beteg eredményeit korban megfeleld 74 egészséges kontroll adataival hasonlitottuk
Ossze. Az eredmények értékelése soran azt kaptuk, hogy a 60 év alatti, a Hoehn-Yahr-
skala szerint enyhe esetek (I.-III. stddium) citotoxikus kapacitasa szignifikinsan
alacsonyabb volt a 60 év alatti kontrolléndl; a sulyosabb esetek (IV.-V. stddium)
citotoxikus kapacitdsa pedig szignifikdnsan magasabb volt az enyhébb esetek
kapacitasdhoz képest. Az eredmények felvetik annak lehetdségét, hogy a sulyosabb
eseteknél észlelt magasabb killersejt-aktivitas a karosodott sejtek ellen beindult ADCC-
reakciot jelezheti. Ez a hipotézis tovabbi kutatasok alapja lehet.
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EXTRAPYRAMIDALIS MEGBETEGEDESEK: 1996

Vécsei Laszlo

SZOTE, Neurolégia

A jelen kerekasztal-konferencia célija az, hogy az extrapyramidalis
megbetegedések néhany differencialdiagnosztikai problémajat videoanyaggal bemutassa.
A kérdés komplexitasdt jol demonstralja Fornddi tanir Ur kozelmiltban az
Ideggyégyaszati Szemlében megjelent igen kitiind dsszefoglaldja. (Clin Neurosci/ldeggy
Szle 1996,49:5-23). A kerekasztal sordn megbeszélésre keriilnek 1. a
differencialdiagnosztikai lehetdségek a motorium funkciézavaraiban, 2. az opsoclonus-
myoclonus szindréma, 3. a bizmutmérgezés okozta subacut progressziv encephalopathia,
4. a komplex dystonia, 5. a Huntington chorea, 6. a corticobasalis ganglion-degeneratio
néhany klinikai tiinete.
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