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Történelmi áttekintésTörténelmi áttekintés
Mozgászavarok idegsebészeti kezeléseMozgászavarok idegsebészeti kezelése

•• 1947 Speigel és Wycis1947 Speigel és Wycis human stereotaxiás sebészethuman stereotaxiás sebészet
•• 1950 Spiegel1950 Spiegel , pallidotoma, Huntington, pallidotoma, Huntington
•• 1952 Cooper1952 Cooper ant. choroid. art. ligáció PD, GP infarctusant. choroid. art. ligáció PD, GP infarctus
•• 1952 Hassler, Riechert1952 Hassler, Riechert VL thalamotomiaVL thalamotomia
•• 1953 Mérei1953 Mérei , Pécs, Pécs
•• 1960 Tóth Szabolcs1960 Tóth Szabolcs , , BudapestBudapest
•• 19681968 levodopa bevezetéslevodopa bevezetés
•• 19701970--es évek Lindvalles évek Lindvall fetal dopamine (adrenal medulla graft) fetal dopamine (adrenal medulla graft) 

implantáció striatumbaimplantáció striatumba
•• 19801980--as évek vége pallidotomy levodopa dyskinesia, as évek vége pallidotomy levodopa dyskinesia, 

complikáció (bilateralis lesio)complikáció (bilateralis lesio)
•• 1980 Brice és  McLellan1980 Brice és  McLellan SM thalamus stimulatorSM thalamus stimulator
•• 1993 Ben1993 Benaabidbid subthalamic nucleus (STN) stimulációsubthalamic nucleus (STN) stimuláció



Stereotaxiás beavatkozások 
célpontjai mozgászavaroknál

• Thalamus (Vim, Vop, Voa)• Thalamus (Vim, Vop, Voa)
• Pallidum ( Gpi)
• Nucleus subthalamicus Luysii





Stereotaxiás beavatkozások 
módszerei mozgászavaroknál

• Ablatív (pallidotomia, thalamotomia)

• Neurostimuláció (neuromoduláció)



NeuromodulációNeuromoduláció

•• centráliscentrális--perifériásperifériás--autonom idegrendszer autonom idegrendszer 
működésének terápiás alterációjaműködésének terápiás alterációja

•• implantált készülékimplantált készülék
•• elektromos, gyógyszereselektromos, gyógyszeres•• elektromos, gyógyszereselektromos, gyógyszeres
•• nonnon--destruktívdestruktív
•• reverzibilisreverzibilis
•• betegséget nem gyógyítbetegséget nem gyógyít
•• működést, életminőséget javít működést, életminőséget javít 



NeuromodulációNeuromoduláció--aalkalmazási lkalmazási 
területekterületek

•• krónikus fájdalomkrónikus fájdalom
•• mozgászavarokmozgászavarok•• mozgászavarokmozgászavarok
•• spasticitásspasticitás
•• epilepsziaepilepszia
•• psychochirurgiapsychochirurgia











Mély agyi központok 
felkeresésének módszere= felkeresésének módszere= 

multimudális navigáció



Multimodális navigáció célja

• Individuális célpontmeghatározás a 
törzsdúcokbantörzsdúcokban





Multimodális navigáció módszerei

• Empírikus
• Képalkotás „imaging”

(CT, MRI, image-fúzió, ventriculographia)(CT, MRI, image-fúzió, ventriculographia)
• Elektrofiziológiai mapping

(microrecording)
• Biológiai mapping 

(micro-, macrostimuláció)









Elektrofiziológiai mapping Elektrofiziológiai mapping 
(microrecording)(microrecording)

•• Spontán celluláris aktivitás (firing Spontán celluláris aktivitás (firing 
pattern)pattern)

•• Kiváltott celluláris aktivitásKiváltott celluláris aktivitás

•• KinesteticusKinesteticus

•• SzomatoSzomato--szenzorosszenzoros











Biológiai mapping II.Biológiai mapping II.
(micro(micro--, macrostimuláció), macrostimuláció)

•• Környező idegrendszeri struktúrák Környező idegrendszeri struktúrák 
közelségének meghatározásaközelségének meghatározásaközelségének meghatározásaközelségének meghatározása











Subthalamicus stimuláció 
Parkinson-kórban

Pécsi adatok, tapasztalatokPécsi adatok, tapasztalatok



DBS műtéti statisztika-mozgászavarok / 
PTE ÁOK Idegsebészeti Klinika (1994-2008 

október)

• Összes DBS beteg 94
• Unilaterális 12
• Bilaterális 82
• Beültetett elektróda: 174
• STN 100• STN 100
• Vim 48
• Gpi 26

• Parkinson-kór  60
• Tremor (ET,FT,SM) 19
• Dystonia 15
• F/N 49/45
• IPG csere 6



Tremorok kóreredet szerint/ PTE 
ÁOK Idegsebészeti Klinika (1994-2008 október)

• Essentialis
• Familiaris
• Poszt-traumás (Holmes)• Poszt-traumás (Holmes)
• Mitochondriális
• Poszt-stroke



Funkcionális m űtéti statisztika/ 
PTE ÁOK Idegsebészeti Klinika (1994-2008 

október)

• Stereotaxiás: 514
• Ablatív stereotaxiás műtét: 420
• DBS (mozgászavar): 94• DBS (mozgászavar): 94
• SCS (fájdalom): 14
• VNS (epilepszia): 3

• Neurostimulációs m űtét (DBS, SCS, VNS): 111
• Műtét összesen: 531



Demográfia STNS / PTE ÁOK 
Idegsebészeti Klinika

• Nemi megoszlás: 34 ffi/26 nő
• Betegek átlagos életkora: 58,77 év• Betegek átlagos életkora: 58,77 év
• Betegség kezdetekor mért átlagos 

életkor: 45,31 év
• Betegség időtartama: 13,45 év 
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