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OzET

Amac: Bu calismada Alzheimer hastalari, ihmli kognitif bozuklugu olanlar ve saglikli kontrollerin hipokampal hacimlerini karsilastirma-
y1, hipokampal hacimlerle kognitif testler arasindaki korelasyonu arastirmayi amacladik.

Gereg ve Yontem: Alzheimer hastalarina (n= 20) mini mental test, ADAS-Cog, demans ké&ttilesme 6lcegi, ihmli kognitif bozuklugu
olanlara (n=20) mini mental test, ADAS-Cog, kontrol grubuna (n= 18) ise mini mental test uygulandi. Deneklerin sag ve sol hipokam-
pal hacimleri, kraniyal manyetik rezonans gdértinttileme bilgisayar destekli ti¢ boyutlu “Surf Driver” programi ile hesaplandi.
Bulgular: Alzheimer hastalarinin sag ve sol hipokampal hacimleri ilimli kognitif bozukluk ve kontrol grubuna gére istatistiksel anlam-
i olarak ktigtik tespit edildi. Iimli kognitif bozukluk grubunun sag ve sol hipokampus hacimleri kontrol grubuna gére anlamli olarak
kiguk tespit edildi (hipokampus hacmi; Alzheimer hastalari < iimli kognitif bozuklugu olanlar < saglikli kontroller). Alzheimer hastala-
ri ve ihmli kognitif bozukluk gruplarinin sag ve sol hipokampuslari arasinda hacim farki anlamli degildi.

Yorum: Alzheimer hastalari ve ilimli kognitif bozuklugu olanlarda saglikli kontrollere gére “Surf Driver” yéntemiyle hipokampal atro-
fi tespit ettik.

Anahtar Kelimeler: Hipokampus, Alzheimer hastalidi, Ihmli kognitif bozukluk, manyetik rezonans gértintiileme.
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Objective: In this study, we aimed to compare the hippocampal volumes of patients diagnosed as Alzheimer’s disease (AD) and mild
cognitive impairment (MCl) and of healthy objects. We also tried to demonstrate whether there was a possible correlation between
the cognitive tests and the hippocampal volumes.

Materials and Methods: The mini mental state examination (MMSE), ADAS-Cog and Global Deterioration Scale (GDS) were admi-
nistrated to the patients having AD (n= 20). MMSE and ADAS-Cog to MCI patients (n= 20) and the healthy control group (n= 18).
Both right and left hippocampal volumes were measured by a three dimensioned Surf Driver programme with the support of crani-
al magnetic resonance imaging (MRI).

Results: Both right and left hippocampal volumes of the AD group were significantly smaller than the MCl and the control groups.
Bilateral hippocampal volumes of MCI group were also smaller than the control group (hippocampal volumes; AD < MCI < control
groups). The differences between the right and the left hippocampal volumes were not significant in both AD or MCI groups.

Conclusion: Surf Driver method successfully demonstrated the relative hippocampal atrophy in the AD and the MCI groups when

compared with the healthy controls.

Key Words: Hippocampus, Alzheimer disease, mild cognitive impairment, magnetic resonance imaging.

Alzheimer hastaligi, yash poptlasyonda demansin en
sik gordlen tipidir. Hastaligin 6nlenmesi ve tedavisi tizerin-
de son yillarda yodun bir sekilde calisiimaktadir. Hastaligin
erken tanisi yakin bir gelecekte tedavi stratejilerini de belir-
leyecektir. Alzheimer hastalarinda yapilan ¢ok sayida néro-
goruintlleme calismasi sonucunda hipokampal atrofi
6nemli bir bulgu olarak tespit edilmistir. Hipokampal hac-
min ve zaman icinde hacimdeki degisikligin, hastaligin tani
ve ilerleyisi hakkinda bilgi verici oldugu tespit edilmistir (1).

Ilimli kognitif bozukluk; bellekte subjektif bozulma, ge-
nel entelekttiel fonksiyonlarin korunmasi, guinltik yasam
aktivitelerinde bozulma olmamasi ve demans yoklugu ile
karakterizedir (2). llimli kognitif bozuklugun zaman icinde
Alzheimer hastaligina déntstimd yuksek orandadir (3).
Bundan dolayr iimli kognitif bozukluk, Alzheimer hastala-
rinda ve saglikli kisilerde hipokampal hacim 6élctimleri ve
degisimleriyle hastaligin gidisi arasindaki iliski, tzerinde
cok durulan konulardir (4-8).

Biz de bu ¢alismada, Alzheimer hastalari, ilmli kognitif
bozuklugu olanlar ve saglikli kontrollerin hipokampal ha-
cimlerini karsilastirmayi amagladik.

GEREC ve YONTEM

Galismaya; poliklinigimizde Alzheimer hastaligi tanisiy-
la takip edilen ardisik 20 hasta (10 erkek, 10 kadin, yas or-
talamasi 72.1 £ 9.3 yil) imli kognitif bozukluk tanisi alan
ardistk 20 kisi (11 erkek, 9 kadin, yas ortalamasi 70.9 +
8.4 yil) ve hastane personeli yakinlarindan olusturulan 18
saglikli kisi (9 Erkek, 9 kadin yas ortalamasi 72.4 + 8.2 yil)
kontrol grubu olarak dahil edildi.

Deneklerin sag ve sol hipokampal hacimleri, kraniyal
manyetik rezonans gdrtintlileme bilgisayar destekli “Surf
Driver” programi ile hesaplandi (Sekil 1, Resim 1). Hacim
hesaplamasi yapan arastirmaci hastalarin klinik bilgilerine
kordu.

Alzheimer hastalarina mini mental test (MMT), ADAS-
Cog, demans kétlilesme 6lcedi; ihmli kognitif bozuklugu

olanlara MMT, ADAS-Cog; kontrol grubuna ise MMT uy-
guland.

Klinigimizde Alzheimer hastaligi tanisi NINCDS-ADRDA
tani kriterlerine gére, iliml kognitif bozukluk tanisi Peter-
sen kriterlerine gére konulmustur (2,9).

Ug grubun karsilastirimasi Kruskar-Wallis, iki grubun
karsilastirilmasi Mann-Whitney U testleriyle yapilmistir. p<
0.05 istatistiksel olarak anlamli kabul edilmistir.

Deneklerden calismaya katilim igin imzali onay alin-
migstir.

BULGULAR

Alzheimer hastalari, imli kognitif bozuklugu olanlar
ve kontrol gruplari arasinda yas ve cinsiyet agisindan ista-
tistiksel anlamli fark tespit edilmedi (p> 0.05). Alzheimer
hastalarinin hastalik suresi (hastalik baslangig tarihi kesin
olarak tespit edilememekle birlikte hastalarin sikayetlerinin
baslangic tarihi temel alindi) 6.1 + 3.2 yildi. Alzheimer has-
talari ve ihmli kognitif bozuklugu olanlar ile kontrol grubu-
nun MMT degerleri karsilastirildiginda istatistiksel anlamli
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IKB: llimli kognitif bozukluk, AH: Alzheimer hastalidi.

Sekil 1. Alzheimer hastalari, iimli kognitif bozuklugu olanlar ve
kontrol gruplarinda sag ve sol hipokampus hacimleri (mm?3).
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Resim 1. Surf Driver yéntemiyle hipokampuslarin ti¢ boyutlu gé-
rdndmda.

olarak farkli bulunmustur (p< 0.0001, p< 0.0001). Alzhe-
imer hastalari ile iimli kognitif bozuklugu olanlarin MMT
ve ADAS-Cog degerleri arasinda da anlamli fark bulun-
mustur (p< 0.0001, p< 0.0001) (Tablo 1). limli kognitif
bozuklugu olanlar ile kontrol grubunun MMT degerleri
arasinda anlamli fark yoktur (p> 0.05).

Alzheimer hastalarinin sag ve sol hipokampal hacimle-
ri thmli kognitif bozuklugu olanlar ve kontrol grubuna gé-
re istatistiksel anlamli olarak kdictik tespit edilmistir. lliml
kognitif bozuklugu olanlarin sag ve sol hipokampus ha-
cimleri kontrol grubuna gére anlamli olarak kticuik tespit
edilmistir (Tablo 1). Alzheimer hastaligi ve ihml kognitif
bozuklugu olanlarin sag ve sol hipokampus hacimleri ara-
sinda anlamli fark tespit edilmemistir (p> 0.05). Alzheimer
hastalari, imli kognitif bozuklugu olanlar ve kontrol grup-
larinin hipokampal hacimleri Sekil 1'de gdsterilmistir.

TARTISMA

Calismamizda Alzheimer hastalarinin hipokampuslarini
ihmli kognitif bozuklugu olanlar ve kontrol grubuna gére
klcuk tespit ettik. Noropatolojik calismalarda hastaligin
erken dénemlerinde amigdala, entorhinal korteks ve hipo-
kampusta nérofibriler yumaklar ve senil plak olusumu gés-
terilmistir. Patolojik degisiklikler 6nce entorhinal kortekste
baslamakta, sonra hipokampusa yayilmaktadir. Alzheimer

hastalari ve iliml kognitif bozuklukta zaman iginde bu ya-
pilarda atrofi gelismektedir (4). Cesitli calismalarda atrofi-
nin buyukligu %26-28 olarak tespit edilmistir (3). Ailesel
Alzheimer hastaligi olan olgularda da atrofi tespit edil-
mektedir; bir calismada bir ailenin orta yasli bes bireyinde
hipokampusta %16 oraninda atrofi bildirilmistir.

llimli kognitif bozuklugu olanlarin hipokampal hacim-
leri kontrol grubuna gére daha klictiktl, ancak Alzhe-
imer hastalarina gére daha buydktd. Bir calismada ilimli
kognitif bozuklugu olanlarda hipokampal atrofi saglikli
kisilere gére %15 oraninda tespit edilmistir (10). Ilhml
kognitif bozuklugun Alzheimer hastaligina déntstim ora-
ni yillik %6-15"tir (11). Bu oran saglikh kisilerde %1-2 ci-
varindadir. llimli kognitif bozuklugun alt tipi olan amnes-
tik thmli kognitif bozuklukta Alzheimer hastaligina dénu-
sim o&zellikle daha belirgindir (3). Calismamizdaki ilimli
kognitif bozuklugu olan grubun timu amnestik limli
kognitif bozukluk tanisi konmus olan kisilerdi. Bazi calis-
malarda ilimh kognitif bozuklugu olanlarda sol hipokam-
pus hacmi saga goére daha klclik tespit edilmistir
(12,13). Ancak literattirdeki calismalarin cogunda kictil-
menin iki tarafli oldugu tespit edilmistir. Biz de her iki hi-
pokampusta kticlilme tespit ettik, sag ile sol arasinda
fark tespit etmedik. Yine Alzheimer hastalari ile yapilan
bir calismada, sol hipokampus hacminin saga gére daha
klictik oldugu tespit edilmis, ancak 15 ay sonra yapilan
kontrol gdértintlilemelerinde asimetrinin hastaligin ilerle-
mesiyle birlikte ortadan kalktigi tespit edilmistir (14). Ca-
lismamizda Alzheimer hastalarinda da hipokampal ha-
cim acisindan asimetri tespit etmedik.

Iimli kognitif bozuklugu olanlarda hipokampal atrofi-
nin siddeti demansa déntstimu belirler. Hipokampus ve
entorhinal korteksteki atrofinin agiriginin bellek testleri-
nin 6zellikle geri cagirma ve yeni 6grenmeyi iceren alt bi-
rimleriyle korele oldugu tespit edilmistir (15). Hasta sayl-
mizin sinirli olusu nedeniyle néropsikolojik testlerin sonuc-
lariyla hipokampal atrofinin buyukligu arasinda korelas-
yon hesaplamasi yapmadik.

Tablo 1. Gruplarin hipokampus hacimleri ve kognitif testleri
Degiskenler Alzheimer hastaligi
Cinsiyet (erkek/kadin) 10/10

Yas (ortalama + SD) 72.1+£9.3

Sag hipokampus (mm?3) 2573 + 502

Sol hipokampus (mm?) 2548 + 285
Mini mental test 19.1+£2.5
ADAS-Cog 27 £ 6.6
Demans kétlilesme dlcegi 28+ 1.4

SD: Standart sapma.

Ihmh kognitif bozukluk Kontrol
11/8 9/9
70.9 £ 8.4 724 +8.2
3023 + 506 3957 + 720
2881 + 264 3722 + 230
273 +6.7 28 £ 4.1
7.8+ 12 -
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Hipokampus hacmini lcmede sikca kullanilan yéntem
Cavallerie yéntemidir. Bu yontemde iki boyutlu dl¢liim ya-
pilmakta olup, radyoloji ve anatomi calismalarinda sik kul-
laniimaktadir. Kullanmis oldugumuz yéntem (g boyutlu
olup, sekiller tizerinde animasyon ve gergek simtilasyonu
yapilabilir, sanal gerceklik olanaklariyla gorsel derinlik bil-
gisi gelistirilebilir (16,17). Bu nedenle bu yéntem tarafimiz-
ca uygulanmistir.
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