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fejlesztésével csokkenthetSek az egészségiigyi kockazatok, a kiszolgaltatottsag. A kogni-
tiv deficit ellenére is javul az id6sek kozérzete. Megfelel6 mozgasprogramokkal jelentdsen
csokkenthet6k lennének a térsadalom egészségiigyi-gazdasagi terhei is.

$13.4 Kaliummal kivaltott agykérgi kuszo depolarizaciok jellemzése
fiatal és idos patkanyban, globalis el6agyi iszkémiaban
Menyhdrt Akos, Makra Péter, Szepes Borbdla, M. Téth Orsolya, Hertelendy Péter,
Bari Ferenc, Farkas Eszter

SZEGEDI TUDOMANYEGYETEM, ALTALANOS ORVOSTUDOMANYI KAR,
ORrvosI F1zik1AI ES ORVOSI INFORMATIKATI INTEZET, SZEGED

A kusz6 depolarizacié (spreading depolarization, SD) az agykérgi neuron és glia sejtek
hullamszertien terjed$ (2-6mm/perc) kozel teljes depolarizacidja, melyet a spontan agyi
elektromos aktivitas csendje kovet. Az SD-vel jaro metabolikus igényt az agyi vérataramlas
(cerebral blood flow, CBF) tranziens emelkedése fedezi. Az iszkémias stroke soran spontan
fellép6 SD-k hozzajarulnak a masodlagos szoveti sériilés kialakuldsahoz és rontjak az agy-
szovet tulélési esélyeit.

Célunk volt az iszkémias SD-k jellegzetességeinek leirdsa fiatal és idds patkanyokban.
Kisérleteinkben halotdnnal és izoflurannal altatott fiatal (8 hetes) és idds (2 éves) Spra-
gue-Dawley és Wistar patkanyokat haszndltunk. Globalis eléagyi iszkémiat bilaterdlis
arteria carotis communis okkluziéval (two-vessel-occlusion, 2VO) hoztunk létre. Uvegka-
pillaris mikroelektrédaval DC potencidlt és elektrokortikogramot (ECoG), Lézer Doppler
szonddval CBF-et regisztraltunk. Négy kisérleti csoportunkban a fiatal (n=8) és idds (n=6)
iszkémids allatok kontroljaként a fiatal (n=6) és idés (n=6) aloperalt patkdnyok szolgaltak.
SD-ket 1M vagy 3M-os KCl topikalis adagolasaval véltottuk ki.

Az iszkémia csokkentette a depolarizacio meredekségét (-4,34+ 1,02 vs. -14,52+4,64 mV/s)
és jelentésen megnyujtotta a depolarizacié fél amplitidéndl mért idejét (66,18+8,07 vs.
21,36£1,66 s), mely az id6s agyban még kifejezettebbé valt (95,8+46,2 s). Az SD-vel jaré
hiperémia az ischemias csoportokban kisebb amplituddjunak (57+10,1 vs. 156+47,7%), de
hosszabb idejiinek (237+97 vs. 37+12 s) bizonyult. A depolarizici6 és a hemodinamikai
valasz hossza kozott erds pozitiv korrelacié allt fenn (R=0,824).

Az elektrokortikorgam (ECoG) frekvencidinak spektrum analizisével kimutattuk, hogy
az SD-re jellemzd ECoG depresszié hossza iszkémidban minden frekvenciatartomany-
ban (alfa:8-13 Hz, béta:13-30 Hz, delta: 0,5-3 Hz, téta: 3-8 Hz) megkétszerez6dott, mig a
depresszidbol valo visszatérés iiteme felére csokkent. Az alfa/delta arany a depresszié alatt
jelent6sen megemelkedett az SD-t megel6z6 alaphoz képest.

Eredményeink alapjan megallapithato, hogy az id6s iszkémids agyszovetben a nyugalmi
membranpotencidl és az elektromos aktivitas SD-t kovetden lassabban tér vissza, mely
kapcsolatba hozhato a csatolt hemodinamikai valasz elégtelenségével.



