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Egy kis evolúció

200 millió: emlősök

300 millió: kétéltűek

500 millió: növények, gombák

530 millió: kambriumi robbanás

1 milliárd: többsejtű élőlények

3-4 milliárd: prokarióták  
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Az idegrendszer idAz idegrendszer időőskori skori 
elvelvááltozltozáásai sai éés betegss betegséégeigei

�� Az Az ééletkor elletkor előőrehaladtrehaladtáával idegrendszerval idegrendszerüünk is nk is ööregszik. regszik. 
Ezt a termEzt a terméészetes folyamatot az idszetes folyamatot az időőskorra jellemzskorra jellemzőő
neurolneurolóógiai betegsgiai betegséégek kgek kíísséérhetik, prhetik, pééldldáául Alzheimer kul Alzheimer kóór, r, 
Parkinson kParkinson kóór vagy a vascularis eredetr vagy a vascularis eredetűű stroke (agyi stroke (agyi 
infarktus, infarktus, „„szszééllüüttééss””).).

�� 1. Az idegrendszer fiziol1. Az idegrendszer fiziolóógigiáás s ööregedregedéésese
•• 1. 1. Az agy szerkezet1. 1. Az agy szerkezetéének makroszknek makroszkóópos pos 
vvááltozltozáásaisai

�� ÖÖtven tven ééves kor felett az agy tves kor felett az agy töömege tmege tíízzéévente vente áátlagosan tlagosan 
2 2 -- 3%3%--kal cskal csöökken. kken. 

•• 1. 2. Az agy szerkezet1. 2. Az agy szerkezetéének mikroszknek mikroszkóópos pos 
vvááltozltozáásaisai

�� EgEgéészsszsééges ges ööregedregedéés mellett is 90 s mellett is 90 ééves korra a ves korra a 
neocorticalis idegsejtek kneocorticalis idegsejtek köözel 10 %zel 10 %--a elpusztul. a elpusztul. 

�� Ezzel szemben a hippocampusban alig vagy egyEzzel szemben a hippocampusban alig vagy egyááltalltaláán n 
nem csnem csöökken a neuronok szkken a neuronok szááma, a hippocampus ma, a hippocampus 
ttéérfogatcsrfogatcsöökkenkkenéésséének hnek hááttertteréében az idegsejtek kben az idegsejtek köözti zti 
szinapszisok szszinapszisok száámmáának csnak csöökkenkkenéése se ááll.ll.
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1. 3. Az 1. 3. Az ööregsregsééget kget kíísséérrőő
neurolneurolóógiai tgiai tüüneteknetek

�� KognitKognitíív mv műűkkööddéések vsek vááltozltozáásasa

�� PrimitPrimitíív reflexekv reflexek

�� A lA lááttáás s éés a szemmozgs a szemmozgáás zavarais zavarai

�� A hallA halláás zavaras zavara

�� A mozgatA mozgatóórendszer rendszer „ö„öregedregedéésese””

�� Az Az éérzrzőőrendszer vrendszer vááltozltozáásaisai

�� A mA méélyreflexek vlyreflexek vááltozltozáásaisai

�� A jA jáárráás s éés az egyenss az egyensúúly vly vááltozltozáásasa

1. Az idegrendszer fiziológiás öregedése1. Az idegrendszer fiziológiás öregedése
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•• 2. 1. Alzheimer k2. 1. Alzheimer kóórr

•• 2. 2. Parkinson k2. 2. Parkinson kóórr

•• 2. 3. Stroke (v2. 3. Stroke (véérzrzééses, ischemises, ischemiáás)s)

•• 2.4. Epilepszia2.4. Epilepszia

•• 2. 5. Polineurop2. 5. Polineuropáátiatia

•• 2. 6. 2. 6. IntracraniIntracraniáálislis daganatokdaganatok

2. Az öregkor gyakoribb neurológiai betegségei2. Az öregkor gyakoribb neurológiai betegségei
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2. 1. Alzheimer k2. 1. Alzheimer kóórr
•• Az Alzheimer kAz Alzheimer kóór elr előőfordulforduláása 65 sa 65 ééves ves 

korig 2 korig 2 –– 3 % k3 % köörrüül mozog, majd 65 l mozog, majd 65 
ééves kor felett ves kor felett ööttéévente duplvente dupláázzóódik, a dik, a 
85 85 ééves korosztves korosztáályban ellyban elééri a 30 %ri a 30 %--
ot. ot. 

•• JellemzJellemzőő a ta téérbeli rbeli éés ids időőbeli beli 
ttáájjéékozkozóóddáás s éés a kognits a kognitíív funkciv funkcióók k 
fokozatos elvesztfokozatos elvesztéése. se. 

•• Az agyban jellegzetes szerkezeti Az agyban jellegzetes szerkezeti 
vvááltozltozáások alakulnak ki, tsok alakulnak ki, tööbb bb szenilis szenilis 
plakkplakk éés s neurofibrillneurofibrillááris kris köötegteg
mutathatmutathatóó ki, mint a normki, mint a normáális lis 
ööregedregedéés sors soráán.n.

•• A A neuronok kb. 60 %neuronok kb. 60 %--a elpusztulhat.a elpusztulhat.

2. Az öregkor gyakoribb neurológiai betegségei2. Az öregkor gyakoribb neurológiai betegségei

 
 

2. 2. Parkinson k2. 2. Parkinson kóórr
•• A 65 A 65 éév felettiek 1 %v felettiek 1 %--a, ma, mííg a 80 g a 80 éévnvnéél idl időősebbek sebbek 

mintegy 2,5 %mintegy 2,5 %--a szenved Parkinson ka szenved Parkinson kóórban. rban. 
•• A betegsA betegséég tg tüüneteit a nigrostriatalis dopaminerg pneteit a nigrostriatalis dopaminerg páálya lya 
neuronjainak pusztulneuronjainak pusztuláása eredmsa eredméényezinyezi. . 

•• TTüünetek:netek:
�� hypohypo-- illetve akinilletve akinéézis, mely a spontzis, mely a spontáán illetve akaratlagos mozgn illetve akaratlagos mozgáások sok 

lassullassuláása, a mimikaszegsa, a mimikaszegéény arc, a vny arc, a véégtagok egygtagok együüttmozgttmozgáássáának hinak hiáánya, nya, 
aprapróóllééptptűű jjáárráás, az elinduls, az elinduláás, forduls, forduláás s éés megs megáálllláás nehezs nehezíítettstettséége, valamint ge, valamint 
a tarta tartáási instabilitsi instabilitááss

�� rigor, vagyis az izomzat ellenrigor, vagyis az izomzat ellenáálllláása a passzsa a passzíív mozgatv mozgatáással szembenssal szemben
�� nyugalmi tremor, vagyis az agonista nyugalmi tremor, vagyis az agonista éés antagonista izmok gyors, ritmikus s antagonista izmok gyors, ritmikus 

mozgmozgáása (remegsa (remegéés), amely az akaratlagos mozgs), amely az akaratlagos mozgáások sorsok soráán megszn megszűűnik nik 
(jellegzetes az ujjak sodr(jellegzetes az ujjak sodróó mozgmozgáása)sa)

�� halk, monoton beszhalk, monoton beszéédd
�� micrographia (kis betmicrographia (kis betűűk k íírráása)sa)
�� a vegetata vegetatíív tv tüünetek knetek köözzüül gyakori a bl gyakori a bőő nynyáálelvlelváálasztlasztáás (hypersalivatio), a s (hypersalivatio), a 

kenkenőőcscsöösen fsen féénylnylőő arc (seborrhoea) arc (seborrhoea) éés az orthostatikus hypotonia (fels az orthostatikus hypotonia (felüüllééskor skor 
éés fels feláállllááskor vskor véérnyomrnyomáásesseséés)s)

�� neuropszichineuropszichiáátriai zavarok: demencia, hallucintriai zavarok: demencia, hallucináácicióó, zavarts, zavartsáág g éés alvs alváászavar szavar 
alakulhat ki.alakulhat ki.
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�� 2. 3. Stroke2. 3. Stroke
•• A stroke kA stroke kéét formt formáája kja küüllöönnííthetthetőő el: a vel: a véérzrzééses a strokeses a stroke--ok 10 ok 10 -- 20 %20 %--áát t 

teszi ki, az ischaemiteszi ki, az ischaemiáás a fennmarads a fennmaradóó 80 80 -- 90 %90 %--ot. Fot. Főő ttüünete az nete az 
ááltalltaláában fban fééloldali bloldali béénulnuláás (ns (nééha teljes: paralysis, plegia; gyakrabban ha teljes: paralysis, plegia; gyakrabban 
rréészleges: paresis) szleges: paresis) éés s éérzrzéészavar.szavar.

•• Az Az éérelmeszesedrelmeszesedéés klasszikus riziks klasszikus rizikóófaktorai a dohfaktorai a doháányznyzáás, az elhs, az elhíízzáás, a s, a 
hyperlipidaemia, a cukorbetegshyperlipidaemia, a cukorbetegséég g éés a hypertonia.s a hypertonia.

•• 1. V1. Véérzrzéésesses
�� A vA véérzrzééses stroke leggyakrabban hypertonia talajses stroke leggyakrabban hypertonia talajáán n 

alakul ki, amely hosszalakul ki, amely hosszúúttáávon kvon káárosrosíítja az erek faltja az erek faláátt

•• 2. Ischemi2. Ischemiááss
�� Hirtelen rosszabbodik a mHirtelen rosszabbodik a mööggööttes terttes terüület vlet véérellrellááttáása, sa, 
ha az arterioscleroticus plakkon a vha az arterioscleroticus plakkon a vééralvadralvadéék alakul k alakul 
ki ki éés elzs elzáárja a maradrja a maradéék lument. A tk lument. A tüünetek attnetek attóól l 
ffüüggnek, hogy milyen terggnek, hogy milyen terüületeket lleteket láátnak el a tnak el a 
(legink(leginkáább) beszbb) beszűűkküült vagy elzlt vagy elzáárróódott erek.dott erek.

Az idegrendszer idAz idegrendszer időőskori skori 
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�� 2. 4. Epilepszia2. 4. Epilepszia
•• Az epilepszia gyakorisAz epilepszia gyakorisáága nga nőő a kor ela kor előőrehaladtrehaladtáával. Idval. Időőskorban skorban 
a foka fokáális (az agy egy jlis (az agy egy jóól kl köörrüüllíírhatrhatóó terterüületletéérrőől kiindull kiindulóó) ) éés a s a 
mmáásodlagosan generalizsodlagosan generalizáállóóddóó (fok(fokáális kezdet utlis kezdet utáán n 
generalizgeneralizáállóóddóó) epilepszia a jellemz) epilepszia a jellemzőő. . 

•• Az idAz időőskori epilepszia legfontosabb kivskori epilepszia legfontosabb kivááltltóó ttéényeznyezőője az agyi je az agyi 
keringkeringéészavar.szavar.

�� 2. 5. Polineurop2. 5. Polineuropáátiatia
•• A termA terméészetes szetes ööregedregedéési folyamat sorsi folyamat soráán fokozatosan romlik a n fokozatosan romlik a 
perifperifééririáás s éérzrzőő éés mozgats mozgatóó mműűkkööddéés. s. 

•• Mivel a normMivel a normáális lis ööregedregedéés sors soráán gyakori a mn gyakori a méélylyéérzrzéés zavara s zavara 
(k(káárosodik a vibrrosodik a vibráácicióó éés az s az íízzüületi helyzetleti helyzetéérzrzéékelkeléés), a s), a 
patolpatolóógigiáás idegks idegkáárosodrosodáás felismers felismeréésséére inkre inkáább a hbb a hőő éés a s a 
ffáájdalomjdaloméérzet csrzet csöökkenkkenéésséébbőől lehet kl lehet köövetkeztetni.vetkeztetni.

�� 2. 6. Intracrani2. 6. Intracraniáális tumorlis tumor
•• Az Az öösszes agydaganat incidencisszes agydaganat incidenciáájaja ((úúj esetek megjelenj esetek megjelenéése) se) nnőő
az az ééletkor elletkor előőrehaladtrehaladtáávalval. . 

•• Gyakoribbak a jGyakoribbak a jóóindulatindulatúú daganatok (meningeomdaganatok (meningeomáák, hipofk, hipofíízis zis 
adenadenóómmáák, acusticus neurink, acusticus neurinóómmáák, ha ezek mk, ha ezek műűttéétileg tileg 
elteltáávolvolííthatthatóók, az k, az ééletkilletkilááttáások jsok jóók. k. 
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�� ErekErek
•• A korral az erek fala megvastagodik, az A korral az erek fala megvastagodik, az éérlumen rlumen 

kitkitáágul, az gul, az éérfal rugalmatlannrfal rugalmatlannáá vváálik, ami szlik, ami szööveti veti 
áátrendeztrendezőőddééssel is jssel is jáár. r. 

�� SzSzíívv
•• A keringA keringéési ellensi ellenáálllláás ns nöövekedvekedéés ks köövetkeztvetkeztéében  ben  

megnmegnöövekszik a szvekszik a szíívre gyakorolt vaszkulvre gyakorolt vaszkulááris  ris  
afterload, megnafterload, megnőő a szisztola szisztoléés vs véérnyomrnyomáás.s.

•• ÖÖregebb regebb ééletkorban lassletkorban lassúúbb lesz a szbb lesz a szíívvervveréés.s.
•• TerhelTerheléésre cssre csöökken a maximkken a maximáális szlis szíívfrekvencia, de jvfrekvencia, de jóó

ideig nem csideig nem csöökken a terhelkken a terheléés s ááltal kivltal kivááltott maximltott maximáális lis 
perctperctéérfogat (Frankrfogat (Frank--Starling kompenzStarling kompenzáácicióó rréévvéén).n).

•• Az idAz időős, de egs, de egéészsszsééges szges szíív tv tööbb vonatkozbb vonatkozáásban is sban is 
kkéépes kompenzpes kompenzáácicióóra. ra. 

•• Az Az ééletkor elletkor előőrehaladtrehaladtáával az apoptval az apoptóózis rzis réévvéén n 
fiziolfiziolóógigiáásan is cssan is csöökken mind a munkakken mind a munka--izomsejtek, izomsejtek, 
mind az ingerkmind az ingerkéépzpzőő éés s --vezetvezetőő sejtek szsejtek szááma. ma. 

•• Ezek a vEzek a vááltozltozáások mind a bradysok mind a brady--, mind a , mind a 
tachyarrhythmitachyarrhythmiáák megjelenk megjelenéésséére hajlamosre hajlamosíítanak. tanak. 
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�� Az idAz időőskorskorúú kardiovaszkulkardiovaszkulááris betegsris betegséégeket geket 
meghatmeghatáározrozóó legfontosabb klegfontosabb köözzöös ks kóórfolyamat, az rfolyamat, az 
atherosclerosisatherosclerosis

�� Ezekhez a Ezekhez a „„fiziolfiziolóógigiááss”” vvááltozltozáásokhoz igen sok sokhoz igen sok 
ggééndeterminndetermináált lt éés ks köörnyezetirnyezeti--ééletmletmóód kivd kivááltotta, valamint ltotta, valamint 
infekciinfekcióók, oxidatk, oxidatíív stressz v stressz ááltali kltali káárosrosííttáás csatlakozhat.s csatlakozhat.

�� Az eredmAz eredméény: az endothel bonyolult helyi humorny: az endothel bonyolult helyi humoráális lis 
vvéédelmi rendszerdelmi rendszeréének knek káárosodrosodáása, finom ssa, finom séérrüüllééseinek seinek 
kialakulkialakuláása, plazmafehsa, plazmafehéérjrjéék k éés makrofs makrofáágok bejutgok bejutáása a sa a 
szubendoteliszubendoteliáális tlis téérbe, gyulladrbe, gyulladáásnak megfelelsnak megfelelőő ttöörtrtéénnééssor ssor 
éérvrvéényesnyesüülléése. se. 

�� A sejttA sejttöörmelrmeléékbkbőől, kl, kööttőőszszööveti mveti máátrixbtrixbóól l éés szabad s szabad 
koleszterin tkoleszterin tóócscsáákbkbóól l áállllóó szubendotheliszubendotheliáális klis kéépzpzőődmdméény jny jöön n 
lléétre: a plakk.tre: a plakk.

�� KockKockáázati tzati téényeznyezőők: diszlipidk: diszlipidéémia, cukorbetegsmia, cukorbetegséég, elhg, elhíízzáás, s, 
dohdoháányznyzááss

A szA szíívvéérrendszer idrrendszer időőskori skori 
elvelvááltozltozáásai sai éés betegss betegséégeigei
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Atherosclerotikus szervi megbetegedések

Stroke

Perifériás
Verőeres betegség

Angina
Szívinfarktus

Hirtelen 
szívhalál

Balkamra
elégtelen-

ség

Kórfolyamatok klinikai manifesztáció nélkül 

Gyulladás
Endotél 

működészavar
Balkamra
hipertrófia

Nyaki verőér
szűkület

Koszorúér 
szklerózis

környezet gének

Hipertónia

Lipidek

Elhízás

Diabetes

Inaktivitás

Táplálkozás

Dohányzás

Nem

Életkor

Menopauza

Kardiovaszkuláris Kardiovaszkuláris 

Kockázati Kockázati 

tényezőktényezők

Az időskori atherosclerosis és célszervi megbetegedések patomechanizmusa  
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�� IdIdőőskori hypertoniaskori hypertonia
•• Magas vMagas véérnyomrnyomáás gyakoriss gyakorisáága nga nőő az elaz előőrehaladrehaladóó
ééletkorralletkorral

•• Az eurAz euróópai idpai időőskorskorúú nnéépesspesséégben 60gben 60--75% k75% köözzöötti a tti a 
140/90 Hgmm140/90 Hgmm--t elt eléérrőő, vagy meghalad, vagy meghaladóó vvéérnyomrnyomáás s 
szintszintűűek arek aráánya nya éés 50% feletti a 160/95 Hgmms 50% feletti a 160/95 Hgmm--t elt eléérrőő, , 
ill. meghaladill. meghaladóó vvéérnyomrnyomáással rendelkezssal rendelkezőők hk háányada!nyada!

�� IdIdőőskori Perifskori Perifééririáás s éérbetegsrbetegséég (periferal g (periferal 
arterial disease: PAD)arterial disease: PAD)
•• IdIdőőskorban igen gyakori betegsskorban igen gyakori betegséég. A perifg. A perifééririáás vs véérellrellááttáás s 

eleléégtelensgtelensééggéét elst elsőősorban a ksorban a köözzééperek atherosclerosisa perek atherosclerosisa 
vvááltja ki, amely zavar szltja ki, amely zavar szööveti szintveti szintűű kiskiséérr--
kompenzkompenzáácicióójjáát (t (éértrtáágulat rgulat réévvéén) akadn) akadáályozza a lyozza a 
majdnem mindig jelenlevmajdnem mindig jelenlevőő kiskiséérr--arteriosclerosis. arteriosclerosis. 
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�� Stroke (szStroke (szééllüüttéés) s) 
•• SzSzééllüüttéést megelst megelőőzzőő áállapotok: TIA (llapotok: TIA (áátmeneti, azaz transitoricus tmeneti, azaz transitoricus 
ischemiischemiáás attak)s attak)

•• Akut strokeAkut stroke
�� Az akut stroke kezelAz akut stroke kezeléésséének alapvetnek alapvetőő stratstratéégigiáájaja: K: Kóórhrháázba kerzba kerüülléés s 

gyorsgyorsííttáása sa �������� ÉÉletfontos funkciletfontos funkcióók tk táámogatmogatáása (optimsa (optimáális fejhelyzet, lis fejhelyzet, 
szabad lszabad léégutak biztosgutak biztosííttáása, vsa, véénabiztosnabiztosííttáás, infs, infúúzizióó))�������� StrokeStroke--altaltíípus pus 
megmegáállapllapííttáása (CT vizsgsa (CT vizsgáálat: ischemilat: ischemiáás<s<——>v>véérzrzééses) ses) �������� TrombolTrombolíízis zis 
(3 (3 óórráán beln belüül, felkl, felkéészszüült intlt intéézmzméényben) nyben) �������� Korai rehabilitKorai rehabilitáácicióó ��������

Szekunder prevenciSzekunder prevencióó (35% val(35% valóószszíínnűűssééggűű úújabb stroke jabb stroke 
megakadmegakadáályozlyozáássáára)ra)

�� A szA szíív idv időőskori ingerskori ingerüületkletkéépzpzőő--ingeringerüületvezetletvezetőő kkóórkrkéépei pei 
kköözzüül gyakorisl gyakorisáága alapjga alapjáán kiemlendn kiemlendőők: a pitvari  nagy k: a pitvari  nagy 
frekvencifrekvenciáájjúú arrhythmiarrhythmiáák, pitvarfibrillk, pitvarfibrilláácicióó (PF)(PF)

�� SzSzíívelveléégtelensgtelenséégg
•• 80 80 ééves ves áátlagkortlagkorúú nnéépesspesséég egyharmada szenved g egyharmada szenved 

szszíívelveléégtelensgtelenséégben. gben. 
•• A szA szíívelveléégtelensgtelenséégben szenvedgben szenvedőőknek 4knek 4––88--szor nagyobb az elhalszor nagyobb az elhaláálozlozáási si 

kockkockáázata, mint a hasonlzata, mint a hasonlóó ididőőskorskorúú áátlagntlagnéépesspessééggéé. . 

 



A szA szíívvéérrendszer idrrendszer időőskori skori 
elvelvááltozltozáásai sai éés betegss betegséégeigei

�� Angina Angina –– Myocardialis infarktusMyocardialis infarktus
•• A koszorA koszorúéúér eredetr eredetűű szszíívbetegsvbetegséég, az g, az 

ischemiischemiáás szs szíívbetegsvbetegséég alapja a koszorg alapja a koszorúúerek erek 
atherosclerosisa. atherosclerosisa. 

•• Az Az íígy kialakult, vagy ami mgy kialakult, vagy ami méég veszg veszéélyesebb, lyesebb, 
a plakkokba plakkokbóól leszakadl leszakadóó embolusok embolusok ááltal ltal 
disztdisztáálisan akutan llisan akutan léétrehozott sztrehozott szűűkküületek, letek, éés s 
ezekre aktuezekre aktuáális kihlis kihíívváások sorsok soráán sn súúlyosblyosbííttóó
mechanizmuskmechanizmuskéént rnt ráárakrakóóddóó koszorkoszorúéúér r 
ttóónusfokoznusfokozóóddáás, koszors, koszorúéúérgrgöörcs adott rcs adott 
szszíívtervterüületek vletek véérellrellááttáássáának rnak röövid idejvid idejűű
(angina), vagy v(angina), vagy véégleges, teljes elgleges, teljes eléégtelensgtelensééggéét t 
(sz(szíívinfarktus) eredmvinfarktus) eredméényezi. nyezi. 
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A szA szíívvéérrendszer rrendszer éés az s az 

immunrendszerimmunrendszer

 
 

Az immunrendszer Az immunrendszer ööregedregedéése se éés s 

zavaraizavarai

�Az immunrendszer részei: a vele-
született és szerzett immunitás. 

�A veleszületett immunitás sejtes 
(makrofágok, polimorphonukleáris 
sejtek (PMN), natural killer sejtek (NK) 
és dendritikus sejtek (DC), stb.), 
valamint nem sejtes (C reaktív protein 
(CRP), komplement rendszer, mannóz-
kötő protein stb.) elemekből áll. 

�A szerzett immunitás jellemzője a 
specifikus válaszkészség az adott 
antigénre, celluláris (citotoxikus) 
és/vagy humorális (antitestes) válasz, 
memória - mely gyors válaszreakciót 
tesz lehetővé ismételt antigénstimulus 
esetén - T-sejt függő sejt-mediálta és 
humorális immunválasz.

 



Az immunrendszer Az immunrendszer ööregedregedéése se éés s 

zavaraizavarai

�Az öregedés az immunreaktivitás 
változásaival társul, melyek közül 
legjelentősebbek a T-sejtek 
működésében következnek be.

�A monociták antigén-specifikus és 
nem antigén-specifikus működése 
csökken. 

�A B sejtek antitest termelése 
infekció, vagy vakcináció esetében 
csökken, de az autoantitestek 
száma és mennyisége a korral nő. 

 
 

Az immunrendszer Az immunrendszer ööregedregedéése se éés s 

zavaraizavarai

�� TT--sejteksejtek

�� BB--sejteksejtek

�� NKNK--sejteksejtek

�� FagocitFagocitáákk

Öregkori változások

ooAktivációs szignálokAktivációs szignálok

ooSejtélettartam változásaSejtélettartam változása

ooAz időskori immunválasz  Az időskori immunválasz  
klinikai jelentőségeklinikai jelentősége

 



Az immunrendszer Az immunrendszer ööregedregedéése se éés s 

zavaraizavarai

�� TT--sejteksejtek
•• keringkeringőő limfocitlimfocitáák szk szááma a korral mma a korral méérsrséékelten cskelten csöökkenkken
•• a naiv (CD45RA+) T sejtek csa naiv (CD45RA+) T sejtek csöökkenkkenéése mellett se mellett mind a mind a CD4+ CD4+ 
éés a CD8+ mems a CD8+ memóória (CD45RO+) T sejtek szria (CD45RO+) T sejtek szááma nma nőő. . 

•• az az ööregedregedéés s Th1 dominanciTh1 dominanciáájjúú (IL(IL--2, IFN2, IFNγγ) ) citokin termelcitokin termeléése se 
helyhelyéét Th2t Th2 (IL(IL--4, IL4, IL--5, IL5, IL--10) 10) dominancia veszi dominancia veszi áátt. (TH1 t. (TH1 tíípuspusúú
immunvimmunváálasza protektlasza protektíív hatv hatáássúú a legfontosabb ferta legfontosabb fertőőzzőő
áágensekkel szemben, TH2 tgensekkel szemben, TH2 tíípuspusúú vváálasz az allergilasz az allergiáás s éés s 
parazitparazitáás infekcis infekcióókhoz kapcsolkhoz kapcsolóódik)dik)

•• A citotoxikus T limfocitA citotoxikus T limfocitáákk aktivitaktivitáás a korral css a korral csöökken.kken.
�� BB--sejteksejtek

•• ccssöökken a vakcinkken a vakcináácicióó vagy fertvagy fertőőzzéések utsek utááni antitesttermelni antitesttermelééss; ; 
megvmegvááltozik az immunglobulin osztltozik az immunglobulin osztáályok lyok éés aloszts alosztáályok lyok 
araráányanya; ; a keringa keringőő IgG IgG éés IgA mennyiss IgA mennyiséége nge nőő, , az antitestek az antitestek 
affinitaffinitáása cssa csöökkenkken; ; az antiaz anti--idiotidiotíípus hpus háállóózat diszregulzat diszreguláácicióója ja 
éészlelhetszlelhetőő éés az autoantitestek szs az autoantitestek szááma, titere nma, titere nöövekszikvekszik. . 

•• az antitestek neutralizaz antitestek neutralizáállóó kkéépesspesséége korge koráántsem olyan ntsem olyan 
hathatéékonykony

 
 

Az immunrendszer Az immunrendszer ööregedregedéése se éés s 

zavaraizavarai

�� NK sejtekNK sejtek
•• az NK sejtek araz NK sejtek aráányanya a CD16/CD56 markerek a CD16/CD56 markerek 

vizsgvizsgáálata alapjlata alapjáán n nnöövekszik idvekszik időős korbans korban. . 
•• az az NK sejtek aktivitNK sejtek aktivitáás css csöökkenkkenéésese

feltfeltéételezhettelezhetőő
�� FagocitFagocitáákk

•• neutrofil granulocitneutrofil granulocitáák, monocitk, monocitáák, makrofk, makrofáágokgok
abszolabszolúút szt szááma konstans marad az ma konstans marad az éélet let 
folyamfolyamáánn

•• gombagombaööllőő kkéépesspesséég csg csöökkenkken
•• a dendritikus sejtek (DC, a leghata dendritikus sejtek (DC, a leghatéékonyabb konyabb 
APCAPC--k) szk) szááma nagyobbma nagyobb. . 

 



Az immunrendszer Az immunrendszer ööregedregedéése se éés s 

zavaraizavarai
�� AktivAktiváácicióós szigns szignááloklok

•• Nincs szignifikNincs szignifikááns vns vááltozltozáás a TCRs a TCR--CD3 receptor komplex szCD3 receptor komplex száámmáában ban éés s 
aktivitaktivitáássáában idban időőskorbanskorban. . 

•• A A citoszkeletonhozcitoszkeletonhoz kkööttöött funkcitt funkcióók csk csöökkennek.kkennek.
•• Az idAz időősekben cssekben csöökken a kken a citoplazmatikuscitoplazmatikus CaCa2+2+ koncentrkoncentráácicióó éés PKC s PKC 

aktivitaktivitáás mind a T, mind a B sejtekbens mind a T, mind a B sejtekben..
•• Ugyancsak csUgyancsak csöökkennek a sejtmag transzkripcikkennek a sejtmag transzkripcióós faktorainaks faktorainak (AP(AP--1, 1, 

NFNF--AT, AT, éés NFs NFκβκβ) ) mennyismennyiséége ge éés mindazon gs mindazon géének expresszinek expresszióójaja, melyek , melyek 
a fenti faktorokta fenti faktoroktóól fl füüggenek.ggenek.

�� SejtSejtéélettartam vlettartam vááltozltozáásasa
•• A korral csA korral csöökkenkkenőő CD95 CD95 expressziexpresszióó okozzaokozza az elaz elööregedett regedett 

diszfunkciondiszfunkcionáális sejtek lis sejtek éés az s az autoreaktautoreaktíívv sejtek felszaporodsejtek felszaporodáássáátt..
•• Az Az apoptozisapoptozis fokozfokozóóddáássáára lehet kra lehet köövetkeztetni idvetkeztetni időős korban.s korban.

�� Az idAz időőskori immunvskori immunváálasz  klinikai jelentlasz  klinikai jelentőősséégege
•• Az idAz időős populs populáácicióóban is az ban is az immunreaktivitimmunreaktivitááss jelentjelentőős heterogenits heterogenitáássáával val 

taltaláálkozunklkozunk. . 
•• Ennek a heterogenitEnnek a heterogenitáásnak az okai nem ismertek msnak az okai nem ismertek méég rg réészleteiben.szleteiben.
•• Az Az immunoscenescensimmunoscenescens éés egys egyééb fiziolb fiziolóógigiáás ids időőskori vskori vááltozltozáások egysok együütt tt 

fokozhatjfokozhatjáák a fertk a fertőőzzéésekbsekbőől, l, autoimmunitautoimmunitáásbsbóóll, daganatos , daganatos 
megbetegedmegbetegedéésekbsekbőől szl száármazrmazóó morbiditmorbiditáást st éés mortalits mortalitáást.st.

 
 


