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ZAROJELENTES

Az utébbi masfél évtizedben kerllt az érdeklédés kdzéppontjaba a szkizofrén betegek kognitiv
funkcioinak csokkenése. Egyre tobb eredmeny latott napvildgot, melyek azt bizonyitjak, hogy
bizonyos kognitiv tesztekben a szkizofréniaban szenvedék kovetkezetesen gyengébben teljesitenek
egészséges tarsaikndl. A kutatadsi programunk soran a kognitiv funkciokat a Cambridge
Neuropsychological Test Automated Battery (CANTAB) szamitogeépes battéria segitségével
vizsgaltuk. A CANTAB a megismerési funkciok igen széleskori es specifikus vizsgalatat teszi
lehetévé. A program Windows-kornyezetben, érintéképernyés fellleten végezhetd, tizenharom
kultarafiiggetlen tesztbél all, melyek a kognicid szamos teriletét lefedik. lzolaltan vizsgalhat6
tobbek kozott az abra- és térbeli felismerés, a munkamemodria, a fenntartott figyelem és a tervezo-
kivitelez6 képességek. A kilonféle funkcioknak megfeleléen mas-mas kérgi terulet mikodésérol
szerezhetlink informécidkat. A CANTAB-ot Magyarorszdgon 2001-ben validaltuk, a Debreceni
Egyetem Orvos- s Egészségtudomanyi Centrum Pszichiatriai Tanszékén (Bartdk és mtsai, 2001).
A kognitiv diszfunkcidk a betegség korai szakaszaban, sokszor a manifeszt pszichotikus tinetek
megjelenese el6tt mar joval korabban jelen vannak. A kutatasi programunkban ezért a CANTAB
segitségével vizsgaltuk a kognitiv funkcidkat mind korai, prepszichotikus fazisban, mind késébbi
PANSS skala alapjan negativ tlnetek dominancidjaval jellemzett szkizofrén betegekben. A
prepszichdzis — amit a pszichotikus allapot kifejlédesenek keséi prodromalis fazisaval is
azonositanak — egy viszonylag enyhe, nem-affektiv, izolalt pszichotikus tlinetekkel jellemezhetd,
sajatos allapot. A prepszichozist, melynek idétartama néhany hdonap, gyakorlatilag térvényszeriien a
manifeszt pszichozis valamely forméja koveti.

Vizsgalatunk célja volt, hogy prepszichotikus és negativ tiinetes szkizofréen betegek kognitiv
funkcioit hasonlitsuk 06ssze az egészséges populacio eredmenyeivel. Celunk volt a kognitiv
funkciok specifikus eltéréseinek megismerése prepszichotikus és negativ tlnetes szkizofrén
betegekben. Az eredmények 6sszesitése utan a prepszichotikus csoportban 4 tesztben talaltunk
szignifikans (p<0,05) eltérést, melyek 0Osszességeben a koncentracios képesség, a frontalis és
prefrontalis funkcidk csokkenésére utaltak. A legnagyobb eltérést az Asszociacids Tanulast vizsgalo
PAL (Paired Associate Learning) tesztben talaltuk, melynek sikeres végrehajtasahoz egyarant
szllkség van a frontélis lebenyhez kotheté stratégidra és a memdria funkciokban résztvevé
parahippocampalis gyrusra. Szamottevo teljesitménycsokkenést talaltunk két, a térbeli tajékozodast
és a munkamemoriat vizsgalo tesztben is. Kognitiv diszfunkcidt talaltunk tovabba a Térbeli

Felismerékészséget célzd6 SRM (Spatial Recognition Memory), a Térbeli Munkamemoriat és a
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figyelmet vizsgalo SWM (Spatial Working Memory - SWM), valamint a Gyors Vizudlis
Informéciofeldolgozéast és a fenntartott figyelmet vizsgdld RVP (Rapid Visual Information
Processing) tesztekben. Ebben a betegcsoportban tehat a frontalis és prefrontalis funkcidk, illetve a
koncentracids keszség csokkenése dominalt. Nem talaltunk azonban szamottevé eltéreést sem a féleg
temporalis lebenyhez kapcsolodd vizualis memoridban, sem a prefrontélis teruletet jellemzé
végrehajtd funkciokban.

A prepszichotikus és a negativ tiinetes szkizofrén betegek eredményeinek 6sszehasonlitdsakor azt
talaltuk, hogy azokat a teszteket, amelyekben a prepszichotikus csoport gyenge eredmeénnyel oldott
meg, a negativ tunetes szkizofréniasok is az atlagnal rosszabbul teljesitették és teljesitményik a
prepszichotikus betegekben megfigyeltnél gyengébb. A kognitiv funkciékban a CANTAB alapjan a
prepszichotikus allapot és a szkizofrénia kozott progresszid figyelheté meg. Az emlitett négy teszt
mellett pedig tovabbi hadromban mutattak az egészséges kontrolloknal szignifikansan gyengébb
teljesitményt: az Osszetett kognitiv tevékenyseget kivano Elétér/Hattér Valtas, IED (Intra/Extra
Dimensional Shift) tesztben, valamint a Térbeli Elhelyezkedés, SSP (Spatial Span) és a Késleltetett
Abrafelismerés, a DMS (Delayed Matching to Sample) tesztekben.

A szkizofrénidval kapcsolatos Uj kelett, figyelemre méltd megallapités, hogy a neuropszicholdgiai
deficit fontosabb prediktiv faktor, mint akar a pozitiv, akar a negativ tiunetek. A kutatasi
eredményeink alatdmasztjak, hogy a pszichozis és az arra vald hajlam megitélésében fontos lehet,
hogy figyelmet forditsunk a kognitiv funkciokra, hiszen ezek a tesztek sokszor tiinetmentes, illetve
aspecifikus tunetekkel jellemzett fazisban is érzékenyen jelzik a pszichdzis kialakulasanak veszelyét.
A kognitiv funkcidk vizsgalataban hasznos lehet a standard kognitiv tesztek hasznalata, amelynek
segithetnek felismerni a pszichozisra leginkabb veszélyeztetett személyeket. A kifejezett tiinetek
megjelenése elétt megkezdett antipszichotikus kezelés jelentésen javithatja a betegség progndzisat
és a betegek életmindséget, valamint segithet a progresszio megitélésében.

Az eredmények bemutatasa két publikacioban tortént: Bartok és mtsai., 2005; Ferencz és mtsai.,
2005.

A CANTAB és PANSS felmérés mellett a negativ tiinetes betegek egy csoportjaban a kognitiv
zavart elektrofizioldgiai maddszerrel, auditoros Kkivaltott valasz (A-ERP) és parhuzamos PET
vizsgalattal is felmertik. A vizsgalat sordn az A-ERP ingervélogatas és fenntartott figyelem
kognitiv funkcio térbeli lokalizacidjat vizsgaltuk a betegekben. Eredményeink alapjan a betegek az
egészséges dnkéntesekhez hasonléan az ingervalogatas feladatban az anterior cingulum aktivacidjat
lattuk, azonban a negativ tlinetes szkizofrén betegekben mediofrontalisan az aktivalt terilet
nagyobb kérgi struktarara terjedt ki parhuzamosan kisebb intenzitdssal. Ez arra utalt, hogy a

betegek alacsonyabb hatasfokkal, sokkal nagyobb eréfeszitéssel (t6bb kérgi neuron aktivalasaval)



képesek a kognitiv feladatokat megoldani, ami hozzajarulhat a betegségben megfigyelhet6
figyelemzavarhoz és csokkent stimulus diszkrimindcidhoz. A diszfunkcié mértéke a beteg klinikai
allapotét és életmingségét is befolyasolja.

Az eredmények bemutatdsa egy publikacioban toértént: Emri és mtsai., 2006. Magyar nyelvi
publikacio elkészitése folyamatban van.

A szkizofrénia mellett specifikus kognitiv deficiteket irtak le a depresszio, a személyiségzavarok,
koros szerhasznalatban és szdmos neurodegenerativ betegség (Alzheimer-kér, Parkinson-
szindroma) kutatoi, valamint az idegsebészeti miitéten, koponyatrauman atesett betegekben is. A
kognitiv eltérések klinikai alkalmazhatdsaga szempontjabdl fontos az eltérések specificitasa, azaz a
differencial diagnosztikai értéke is. E célbol a CANTAB segitségével kiilonb6zé6 nem szkizofrén
betegcsoportokban is felmértiik a kognitiv eltéréseket a mintazatok felismerése szempontjabol.

Az egyik betegcsoportot alkohol-dependens betegek alkottak, akiknél kognitiv diszfunkciot
talaltunk az Asszocidciés Tanuldst vizsgald6 PAL (Paired Associate Learning), a Térbeli
Felismerékészséget célzd6 SRM (Spatial Recognition Memory), a fenntartott figyelmet vizsgalo
RVP (Rapid Visual Information Processing), a Térbeli Elhelyezkedés, SSP (Spatial Span) és
stratégia tesztekben. Az eltéréesek 6 hdnapos absztinencia-periodus utan is fennalltak. Az
eredmények jelzik a jellegzetes kognitiv eltérések fontossaggat ebben a betegcsoportban.

Az eredmények bemutatasa egy poszter formajaban nemzetkdzi kongresszuson torténik: Bartok és
mtsai., 2006. 14th European Congress of Psychiatry, Nizza, 2006. méarcius 4-8.

A kognitiv eltéréseket CANTAB segitségével felmeértiik depresszios és Alzheimer demenciaban
szenvedo betegcsoportban is. Az eredmények alapjan a CANTAB tesztek eredményei tébb funkcidt
érinté karosodast igazoltak mindkét betegcsoportban: vizudlis emlékezet, figyelem fenntartasa és
terelhet6sege, pszichomotoros gyorsasag és munkamemoria tesztekben. Legnagyobb mértéki a
teljesitménycsokkenés az Asszociacios Tanulas tesztben (RVP), az Azonnali és Kesleltetett
Abrafelismerés (DMS - Delayed Matching to Sample) és a Térbeli Felismerékészséget célzo (SRM
- Spatial Recognition Memory) tesztekben talaltuk. Megfigyelheté volt a depresszid remisszidjaban
a kognitiv funkciok markans javuléasa.

Az eredmények bemutatasa eléadas formajaban hazai kongresszuson tortént: Egerhazi és mtsai.,
2006. Magyar Pszichiatriai Tarsasag VI. Nemzeti Kongresszusa, Budapest, 2006. februar 4-8.

A kutatasi programunk alapjan tehat jellegzetes kognitiv mintazatot irtunk le szkizofrén betegekben,
mely a klinikai diagnosztikaban, allapotfelmérésben és differencidldiagndzisban hasznos szerepet
tolt be.



