GERONTOLOGIA

9. Geriatria: Idoskori elvaltozasok, betegségek és
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AZ EMBERI TEST KULSO VALTOZASAI

» Testméret (magassag, testtomeg)
» Testtartas

» Kiilso megjelenés
» bor (rancosodas, szin, pigmentacio)
»szorzet (haj, szemoldok, stb.)
» szem, orr, fil
» fogazat
» kormok, iziiletek, erek

AZ EMBERI TEST KAPACITASANAK
VALTOZASAI

% Nyugalmi — mozgas kdzbeni
s Légzés
+¢ [Izommunka
s Iziiletek
+» Csont
% Belso kapacitasok
¢ Sziv és érrendszer
+»» Emészto rendszer
¢ Endokrin rendszer
% Vese-hugyuti rendszer




AZ EMBERI TEST FUNKCIOINAK
VALTOZASAI

o FIZIKAI
0 mozgas (izmok, traumatologia)
o érzékelés (idegrendszer)
o védekezés (immunrendszer)

o szexualis (hormon rendszer)

o SZELLEMI
o gondolkodas (idegrendszer)
o tanulas (anyagcsere, idegr.)

o érzelmireakciok (hormonr. idegr.)
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Az idos beteg vizsgalata

Az orvosi vizsgalat fogalma, menete

o Az orvosi vizsgalat (examination, assessment) komplex,
szakértelemhez kotott mentalis es manualis tevekenyseg, amely
arra iranyul, hogy felderitse egy adott személy testi, szellemi vagy
lelki természetu koros tlinetének okat, esetleg reJtett tinetmentes
korfolyamatot fed fel. Alapja az orvos és beteg talalkozasa.
Szélesebb értelemben az eszkozos és laboratoriumi vizsgalatokat is
magaba foglalja.

Tipusai

Szurovizsgalat (screening): egészsegesnek latszo egyén
élzsglalata abbol a célbdl, hogy esetleg fennallé korfolyamatra fény
eruljon

Kivizsgalas (check-up): tiinetek okanak kideritése céljabdl
végzett vizsgalat-sorozat.

Kontroll-vizsgalat (re-examination, follow-up): ismert betegség
korlefolyasanak észlelése céljabol vegzett ismételt vizsgalat vagy
bizonytalan eredetu eltérés esetén vegzett ismeételt vizsgalat abbol
kiindulva, hogy a varhatéan bekévetkezo progresszi6 a
késobbiekben lehetové teszi a korfolyamat tisztazasat.

Az ides beteg vizsgalata

Atfogo geriatriai kivizsgalas (comprehensive

geriatric assessment, CGA)
specialis geriatriai tevékenység, az idos egyén
szomatikus, mentalis, pszichés allapotanak, szocialis
helyzetének, ezek egymésra hatasanak és ezek alapjan
funkcionalis allapotanak és életminosegenek felmereset
foglalja magéaba. Atfogd jellege lnterdlszapllnarls
tevékenységet tesz szlikségesseé. Altaldban valamilyen
felmerllo funkcionalis valtozas a vizsgalat-sorozat
meginditdja és célja az orvosi €s szocialis beavatkozas
fajtajanak és mértékének meghatarozasa. Eurdpai
sztenderdizalasa folyamatban.




Az Idegrendszer idoskori
elvaltozasai es betegsegel

= Az életkor elorehaladtaval idegrendszeriink is oregszik. Ezt
a természetes folyamatot az idoskorra jellemzo neurologiai
betegségek kisérhetik, példaul Alzheimer kor, Parkinson
koér vagy a vascularis eredetu stroke (agyi infarktus,
~szeliités™).

= 1. Az idegrendszer fiziologias oregedése

e 1. 1. Az agy szerkezetének makroszkopos
valtozasai
= Otven éves kor felett az agy témege tizévente gtlagosan 2
- 3%-kal csokken.
e 1. 2. Az agy szerkezetének mikroszkopos
valtozasai
= Egészséges Gregedés mellett is 90 éves korra a
neocorticalis idegsejtek kézel 10 %-a elpusztul.
= Ezzel szemben a hippocampusban alig vagy egyaltalan nem
csbkken a neuronok szama, a hippocampus

térfogatcsdkkenésének hatterében az i egsejtek kozti
szinapszisok szamanak csékkenése all.

Az Idegrendszer idoskori
elvaltozasai es betegsegel

» 1. Az idegrendszer fiziologias
oregedése

e 1. 3. Az oregséget kiséro neurologiai
tiinetek
= Kognitiv mukodések valtozasa
= Primitiv reflexek
= A latas és a szemmozgas zavarai
= A hallas zavara
= A mozgatorendszer , 0regedése”
= AZ érzorendszer valtozasai
= A mélyreflexek valtozasai
= A jaras és az egyenslly valtozasa




Az Idegrendszer idoskori
elvaltozasai es betegsegel

= 2. Az oregkor gyakoribb
neurologiai betegségei

o 2. 1. Alzheimer kor

e 2. 2. Parkinson kor

o 2. 3. Stroke (vérzéses, ischemias)
e 2.4. Epilepszia

e 2. 5. Polineuropatia

e Intracranialis daganatok

Az idegrendszer idoskori
elvaltozasal es betegsegel

= 2. Az oregkor gyakoribb neurologiai
betegséegei

n 2. 1. Alzheimer kor

o Az Alzheimer kor elofordulasa 65 éves korig 2 — 3 %
kortl mozog, majd 65 éves kor felett 6tévente
duplazodik, a 85 éves korosztalyban eléri a 30 %-ot.

e Jellemzo a térbeli és idobeli tajékozodas és a kognitiv
funkciok fokozatos elvesztése.

e Az agyban jellegzetes szerkezeti valtozasok alakulnak ki,
tobb szenilis plakk és neurofibrillaris kéteg mutathato ki,
mint a normalis 6regedés soran.

e A neuronok kb. 60 %-a elpusztulhat.




Az Idegrendszer idoskori
elvaltozasai es betegsegel

2. 2. Parkinson kor

o A 65 év felettiek 1 %-a, mig a 80 évnél idosebbek
mintegy 2,5 %-a szenved Parkinson korban.

e A betegseg tlneteit a nigrostriatalis dopaminerg palya
neuronjainak pusztulasa eredményezi.

e Tiinetek:

= hypo- illetve akinézis, mely a spontan illetve akaratlagos mozgasok
lassulasa, a mlmlkaszegeny arc, a vegtagok eg Yuttmoz gasanak hianya,
aproleptu jaras, az elindulas, fordulas és megallas nehezitettsége, valamint
a tartasi instabilitas
rigor, vagyis az izomzat ellenallasa a passziv mozgatassal szemben

nyugalmi tremor, vagyis az agonista és antagonista izmok gyors, ritmikus
mozgasa (remeges amely az akaratlagos mozgasok soran megszunlk
(jellegzetes az ujjak sodré mozgasa)

halk, monoton beszéd

micrographia (kis betuk irasa)

a vegetativ tinetek kozil gyakori a bo nyalelvalasztas (hypersalivatio), a
kenocsdsen fénylo arc (seborrhoea) és az orthostatikus hypotonia (feltléskor
és felallaskor vérnyomaseseés)

neuro%52|ch|atr|a| zavarok: demencia, hallucinacid, zavartsag és alvaszavar
alakulhat ki

Az idegrendszer idoskori
elvaltozasal es betegsegel

n 2. 3. Stroke

o A stroke két formaja kiilonitheto el: a vérzéses a stroke-ok 10 - 20 %-at
teszi ki, az ischaemias a fennmarado 80 - 90 %-ot. Fo tiinete az
dltalaban féloldali bénulas (néha teljes: paralysis, plegia; gyakrabban
részleges: paresis) és érzészavar.

o Az érelmeszesedés klasszikus rizikofaktorai a dohanyzas, az elhizas, a
hyperlipidaemia, a cukorbetegség és a hypertonia.

o 1. Vérzeses

= A vérzéses stroke leggyakrabban hypertonia talajan
alakul ki, amely hosszutavon karositja az erek falat

o 2. Ischemias

= Hirtelen rosszabbodik a mogottes teriilet vérellatasa,
ha az arterioscleroticus plakkon a véralvadék alakul
ki és elzarja a maradék lument. A tiinetek attol
fiiggnek, hogy milyen teriileteket latnak el a
(leginkabb) beszukiilt vagy elzarodott erek.




Az Idegrendszer idoskori

elvaltozasai es betegsegel

4. Epilepszia

Az epilepszia gyakorisaga no a kor elorehaladtaval. Idoskorban
a fokalis (az agy egy jol korilirhato teriiletérol kiinduld) és a
masodlagosan generalizalodo (fokalis kezdet utan
generalizalodo) epilepszia a jellemzo.

Az idoskori epilepszia legfontosabb kivalto tényezoje az agyi
keringészavar.

5. Polineuropatia

A természetes Oregedési folyamat soran fokozatosan romlik a
periférias érzo és mozgato mukodeés.

Mivel a normalis oregedés soran g%akor/ a mélyérzés zavara
(karosodik a vibracio €s az izluleti helyzeterzekeles), a

patologias idegkarosodas feI/smeresere inkabb a ho és a
fajdalomérzet csékkenésébol lehet kdvetkeztetni.

6. Intracranialis tumor

Az dsszes agydaganat incidenciaja (Uj esetek megjelenése) no
az életkor elorehaladtaval.

Gyakoribbak a joindulati daganatok (meningeomak, hipofizis
adenémak, acusticus neurinomak, ha ezek mutétileg
eItavollthatok az életkilatasok _]Ok

A sziverrendszer idoskori
elvaltozasall es betegsegel

s Erek
e A korral az erek fala megvastagodik, az érlumen kitagul, az
érfal rugalmatlanna valik, ami széveti atrendezodéssel is jar.
= Sziv
o A keringési ellenallas névekedeés kdovetkezteben megnovekszik

a szivre gyakorolt vaszkularis afterload, megno a szisztolés
VErnyomas.

Oregebb életkorban lassubb lesz a szivverés.

Terhelésre csokken a maximalis szivfrekvencia, de j6 ideig
nem csokken a terhelés altal kivaltott maximalis perctérfogat
(Frank- Starllng kompenzauo réveén).

Az idos, de egészséges sziv tébb vonatkozasban is képes
kompenzauora

Az életkor elorehaladtaval az apoptozis réven fizioldgiasan is
cs6kken mind a munka-izomsejtek, mind az ingerképzo és -
vezeto sejtek szama.

Ezek a valtozasok mind a brady-, mind a tachyarrhythmiak
megjelenésére hajlamositanak.




A sziverrendszer idoskori
elvaltozasai es betegsegel

Az idoskoru kardiovaszkularis betegségeket
meghatarozo legfontosabb kozos korfolyamat, az
atherosclerosis

Ezekhez a ,fiziologias” valtozasokhoz igen sok _
géendeterminalt €s krnyezeti-életmod kivaltotta, valamint
infekciok, oxidativ stressz altali karositas csatlakozhat.

Az eredmény: az endothel bonyolult helyi humoralis
védelmi rendszerének karosodasa, finom sériléseinek
kialakulasa, plazmafehérjék és makrofagok bejutasa a
szubendotelialis terbe, gyulladasnak medfelelo térténéssor
ervenyesllese.

A sejttormelékbol, kbtoszoveti matrixbol és szabad
koleszterin tocsakbol allo szubendothelialis kepzodmeny jon
letre: a plakk.

Kockazati tényezok: diszlipidémia, cukorbetegség, elhizas,
dohanyzas

A sziverrendszer idoskori
elvaltozasal es betegsegel

Periférias Angina Hirtelen Balkamra
erderes betegség’/ Szivinfarktus zivhala elégtelen-
— _ ség

Atherosclerotikus szervi megbetegedések o
Endotél Gyulladas Nyaki ver6é Koszoruér Balkamra
mﬁkédészavaJ yu'a sziikiilet szklerézis hipertréfia

A

Kérfolyamatok klinikai manifesztacié nélkal

Dohanyzas Menopauza

Inaktivitas Elhizas Hipertonia

Taplalkozas Diabetes Lipidek
Eletkor
ardiovaszkularis
Kockazati
tényezok

Az idoskori atherosclerosis €s célszervi megbetegedések patomechanizmusa




A sziverrendszer idoskori
elvaltozasai es betegsegel

= Idoskori hypertonia

e Magas vérnyomas gyakorisaga no az elorehalado
életkorral

o Az europai idoskort népességben 60-75% kozotti a
140/90 Hgmm-t eléro, vagy meghalado vérnyomas
szintuek aranya és 50% feletti a 160/95 Hgmm-t eléro,
ill. meghalado vérnyomassal rendelkezok hanyada!

= Idoskori Periférias érbetegség (periferal
arterial disease: PAD)

¢ Idoskorban igen gyakori betegség. A periférias vérellatas
elegtelenseget elsosorban a kdzéperek atherosclerosisa
valtja ki, amely zavar széveti szintu kiser-

majdnem mindig jelenlevo kisér-arteriosclerosis.

A sziverrendszer idoskori
elvaltozasai es betegsegel

= Stroke (széliités)

o Széliitést megelozo allapotok: TIA (atmeneti, azaz transitoricus
ischemias attak)

o Akut stroke

= Az akut stroke kezelésének alapveto stratégidja: Kérhazba keriilés
gyorsitasa etfontos funkciok tamogatasa (optimalis fejhelyzet,
szabad legutak biztositasa, venabiztositas, infuzio)-> Stroke-altipus
mega,llagltasa (CT vizsgalat: ischemias<—>verzeéses) -> Trombolizis
(3 oran beliil, felkésziilt intézményben) > Korai rehabilitacio >
Szekunder prevencio (35% valoszinusegu ujabb stroke
megakadalyozasara)

= A sziv idoskori ingeriiletképzo-ingeriiletvezeto korképei
koziil gyakorisaga alapjan kiemlendok: a pitvari nagy
frekvenciaju arrhythmiak, pitvarfibrillacio (PF)
= Szivelégtelenség
o 80 éves atlagkoru népesség egyharmada szenved
szivelégtelenségben.

» A szivelégtelenségben szenvedoknek 4-8-szor nagyobb az elhalalozasi
kockazata, mint a hasonld idoskoru atlagnépessége.




A sziverrendszer idoskori
elvaltozasai es betegsegel

= Angina - Myocardialis infarktus

o A koszoruer eredetu szivbetegseg, az
ischemias szivbetegség alapja a koszoruerek
atherosclerosisa.

e Az igy kialakult, vagy ami még veszélyesebb,
a pla kokbol leszakadd embolusok altal
disztalisan akutan létrehozott szukiletek, és
ezekre aktualis kihivasok soran suIyosblto
mechanizmusként rarakdédd koszoruér
tonusfokozodas, koszoruérgorcs adott
szivteriletek vérellatasanak rovid ideju
(angina), vagy vegleges, teljes elégtelensegeét
(szivinfarktus) eredmenye2|

Az immunrendszer oregedése és
zavarai

Az immunrendszer részei: a vele-

szlletett és szerzett immunitas.
Fomyezeti hatdsol.

A velesziletett immunitas sejtes
(makrofagok, polimorphonuklearis
sejtek (PMN), natural killer sejtek (NK)
és dendritikus sejtek (DC), stb.),
valamint nem sejtes (C reaktiv protein
(CRP), komplement rendszer, manndz-
koto protein stb.) elemekbol all.

zekunder

- Normdl antigének
- Kor faktor

“*A szerzett immunitas jellemzoje a i it

specifikus valaszkészség az adott éiﬁ(ﬁm‘ﬂym
antigénre, cellularis (citotoxikus) 3 M
és/vagy humoralis (antitestes) valasz,
memoria - mely gyors valaszreakciot
tesz lehetové ismételt antigénstimulus
esetén - T-sejt fliggo sejt-medialta és
humoralis immunvalasz.




Az immunrendszer oregedése és
zavarai

Az 6regedés az immunreaktivitas
valtozasaival tarsul, melyek koztil
legjelentosebbek a T-sejtek
mukodésében kdvetkeznek be.

A monocitak antigén-specifikus és
nem antigen-specifikus mukodése
csokken.

A B sejtek antitest termelése
infekcid, vagy vakcinacio esetében
csokken, de az autoantitestek
szama €s mennyisége a korral no.

Az immunrendszer oregedése és
zavarai

Oregkori valtozasok

o T-sejtek oAktivacios szignalok

0 B-sejtek oSejtélettartam valtozasa
o NK-sejtek

o Fagocitak

0Az idoskori immunvalasz
klinikai jelentosege




Az immunrendszer oregedése és
zavarai

= T-sejtek
e keringo limfocitak szama a korral mérsékelten csokken

* g naiv (CD45RA+) T sejtek cs6kkenése mellett mind a CD4+
és a CD8+ memdria (CD45RO+) T sejtek szama no.

e az 6regedes Thi dominanciajd (IL-2, IFNy) citokin termelése
helyét Th2 (IL-4, IL-5, IL- 106 dominancia veszi &t. (TH1 tipusu
immunvalasza protektlv hatasu a Ie?fontosabb fertozo
agensekkel szemben, TH2 tipusu valasz az allergias €s
parazitas infekciokhoz kapcsolodik)

o A citotoxikus T limfocitak aktivitas a korral csékken.
= B-sejtek
e csOkken a vakcinacio vagy fertozések utani antitesttermelés;
megvaltozik az immunglobulin osztalyok és alosztalyok
aranya; a keringo IgG es IgA mennyisége no, az antitestek
affinitésa csb6kken; az anti-idiotipus halozat d/szregu/aC/OJa
észlelheto és az autoantitestek szama, titere névekszik.

az antitestek neutralizalo képessége korantsem olyan
hatékony

Az immunrendszer oregedése és
zavarai

= NK sejtek

e az NK sejtek aranya a CD16/CD56 markerek
vizsgalata alapjan novekszik idos korban.

e az NK sejtek aktivitas csokkenése
feltéetelezheto
= Fagocitak

 neutrofil granulocitak, monocitak, makrofagok
abszolut szama konstans marad az élet
folyaman

e gombadlo képesség csokken

e a dendritikus sejtek (DC, a leghatékonyabb
APC-k) szama nagyobb.




Az immunrendszer oregedése és
zavarai

= Aktivacios szignalok
o Nincs szignifikans valtozas a TCR-CD3 receptor komplex szamaban es
aktivitasaban idoskorban.
o A citoszkeletonhoz kététt funkciok csokkennek.

o Az jdosekben csékken a citoplazmatikus Ca?* koncentracio és PKC
aktivitas mind a T, mind a B sejtekben.

» Ugyancsak csokkennek a sejtmag transzkripcios faktorainak (AP-1,

NF-AT, és NFKE) menny/seie és mindazon gének expresszioja, melyek
a fenti faktoroktol flggene

= Sejtélettartam valtozasa

» A korral cs6kkeno CD95 expresszio okozza az eléregedett
diszfunkcionalis sejtek és az autoreaktiv sejtek felszaporodasat.

o Az apoptozis fokozdédasara lehet kévetkeztetni idos korban.

= Az idoskori immunvalasz klinikai jelentosége

o Az idos populdciéban is az immunreaktivitas jelentos heterogenitasaval
taldlkozunk.

e Ennek a heterogenita’snak az okai nem ismertek még részleteiben.

e Az immunoscenescens és egyéb fizioldgias idoskori valtozasok egyiitt
fokozhatjak a fertozésekbol, autoimmunitasbol, daganatos
megbetegedésekbol szarmazé morbiditast és mortalitast.




