Psychiatria Polska
2005, tom XXXIX, numer 3
strony 497-507

Tomografia emisyjna pojedynczego fotonu (SPECT)
w diagnostyce zaburzen depresyjnych, nerwicowych
oraz zaburzen odzywiania si¢

Single photon emission computed thomography (SPECT) for the dia-
gnosis of depressive disorders, neurotic and eating disorders

AnnaBanas§!, Piotr Lass?, Dorota Straniewska!

! Klinika Chorob Psychicznych i Zaburzen Nerwicowych AMG
Kierownik: prof. dr hab. n. med. J. Landowski
2Zaktad Medycyny Nuklearnej AMG
Kierownik: prof. dr hab. n. med. P. Lass

Summary

Aim. The aim of the study was to estimate usefulness of the single photon emission
computed tomography (SPECT) for the diagnostics of the depressive disorders, neurotic
and eating disorders, and detect the organic factors and correlation between cerebral
hypoperfusion and results of Benton’s and Bender’s tests.

Material and method. Study of 43 patients (33 women and 10 men) aged 16-59
years (SD+38,65+11,62) which were examined with single photon emission computed
tomography (SPECT) and Benton’s and Bender’s tests during their treatment in the 1st
Department of Psychiatry, Medical University in Gdansk in the years 2000 to 2003.
30 patients were diagnosed with depression (first depressive episodes — 8, recurrent
depressive disorders — 9, organic depression — 13), 8 —neurotic disorders and 5 — eating
disorders.

Results and conclusions. SPECT in 38 (88,37%) cases showed hypoperfusion
mostly on the left side and in the frontal region. Hypoperfusion in the recurrent de-
pressive disorders was considerably greater (nearly significant) in comparison with the
first depressive episodes. The correlation between hypoperfusion and CNS impairment
examined with Benton’s and Bender’s tests was observed. The correlation coefficient
of was 0.6845.
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Wstep

Tomografia emisyjna pojedynczego fotonu SPECT (single photon emission com-
puted tomography) jest, obok tomografii komputerowej, rezonansu magnetycznego
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(MRI), komputerowej tomografii emisyjnej (PET), jedna z nowoczesnych metod
obrazowania mozgu. W metodzie SPECT stosowane sg izotopy radioaktywne (99Tc,
123], 133Xe) taczone z substancjami mogacymi przekraczaé¢ bariere krew—mozg. Po
podaniu dozylnym sg one wychwytywane przez mézg. Nastepnie emitowane promie-
niowanie gamma jest rejestrowane i komputerowo analizowane [1, 2]. Badania SPECT
pozwalaja posrednio, poprzez pomiar przeplywu krwi, oceni¢ metabolizm moézgu,
poniewaz izotopy wychwytywane sa proporcjonalnie do metabolizmu danej okolicy
[1, 2, 3]. Sa one stosowane w diagnostyce roznicowej udaru, chordéb neurodegenera-
cyjnych (otgpienie typu Alzheimera, naczyniopochodne i inne), zmian pourazowych
moézgu. Wykazuja znaczng czuto§¢ i moga by¢ wczesnym wskaznikiem procesow
organicznych [4, 5]. Takze s3 i mogg by¢ pomocne w psychiatrii: w badaniach nad
etiopatogeneza schizofrenii, depresji, zaburzen obsesyjno-kompulsywnych, zaburzen
lgkowych, odzywiania si¢ [6, 7, 8]. Badania metoda SPECT sa tansze, niz metoda MRI
czy PET, co stanowi niewatpliwg ich zalet¢. Ponadto sa one stosunkowo bezpieczne
dla pacjentow, poniewaz pochtonigta dawka promieniowania jonizujacego jest z re-
guly nizsza niz w badaniach rentgenodiagnostycznych. Jako badania czynnos$ciowe
wykazuja dynamike na przestrzeni lat i w trakcie leczenia, na przyktad depres;ji [3,
9]. Badacze staraja si¢ wigc ustali¢ roznice wystepujace miedzy osobami zdrowymi
a chorymi, zmiany po leczeniu i ich topografi¢ [2, 3].

W depresji, za pomocg SPECT, stwierdza si¢ cz¢sto zmniejszenie przeptywu w oko-
licy kory przedczotowej i czotowej — obustronnie lub lewostronnie [3, 10, 11]. Znajduje
to takze potwierdzenie w badaniach metabolizmu glukozy metoda PET. Opisywano
takze zmniejszenie przeptywu w innych okolicach, takich jak skroniowe — obustronnie
lub po stronie lewej, ciemieniowe;j [3], a takze w okolicach podkorowych: wzgoérzu,
jadrze ogoniastym, uktadzie limbicznym. Doniesienia te oczywiscie nie zawsze jed-
noznacznie moga wyjasniac¢ zalezno$¢ miedzy depresja a zmniejszeniem przeplywu.
Mozna jednak takie prawdopodobienstwo bra¢ pod uwage, gdyz wyzej wspominane
okolice zwigzane sg z regulacjg nastroju [2, 3].

W zaburzeniach lekowych zmniejszenie przeptywu jest obserwowane szczegdlnie
w okolicach uktadu limbicznego, a w zaburzeniach odzywiania si¢ w okolicach skro-
niowej, ciemieniowej i potylicznej [6, 7, 8].

W zwiazku z mozliwo$ciami, jakimi dysponujemy na Oddziale Nerwic Kliniki
Chorob Psychicznych i Zaburzen Nerwicowych Akademii Medycznej w Gdansku,
postanowili$my zebra¢ nasze dotychczasowe doswiadczenia w zastosowaniu SPECT
jako narzedzia pomocnego w diagnostyce trudniejszych przypadkow zaburzen depre-
syjnych, nerwicowych oraz odzywiania si¢, zwlaszcza gdy podejrzewaliSmy podtoze
organiczne tych zaburzen.

Cel pracy

Celem pracy bylo ustalenie przydatnosci badania SPECT w diagnostyce zaburzen
depresyjnych, nerwicowych i odzywiania si¢, ponadto — proba ustalenia korelacji
miedzy tag metoda, zwlaszcza stosowang do oceny czynnika organicznego w etiopato-
genezie tych zaburzen, a badaniami psychologicznymi: testami Bentona (test pamigci
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figur) i Lauretty Bender (test kopiowania figur), gtownie badajacymi funkcje wzroko-
we i przestrzenne [12, 13, 14,15].Testy te sa standardowymi metodami oceniajgcymi
organiczne uszkodzenie osrodkowego uktadu nerwowego stosowanymi na Oddziale
Nerwic. Obie metody wybrano takze jako stosunkowo mato obcigzajace dla pacjenta
i niezbyt kosztowne [12].

Material i metoda

Badaniami obj¢to pilotazowa grupe 43 pacjentéw w wieku od 16 do 59 lat
(SD=38,65+11,62), 33 kobiety i 10 m¢zczyzn, leczonych na Oddziale Nerwic Kliniki
Chorob Psychicznych i Zaburzen Nerwicowych AMG w latach 2000-2003. Domi-
nowaty zaburzenia depresyjne — 30 0so6b z rozpoznaniem zaburzen depresyjnych
o przewaznie umiarkowanym nasileniu (w tym 8 przypadkow pierwszego epizodu
depresyjnego, 9 przypadkéw zaburzen depresyjnych nawracajacych i 13 zaburzen
depresyjnych organicznych), 8 przypadkoéw zaburzen nerwicowych (zaburzenia leko-
we — agorafobia z napadami paniki, fobia spoleczna, zaburzenia depresyjno-lekowe
mieszane, zaburzenia konwersyjne, zaburzenia obsesyjno-kompulsywne, somatyzacyj-
ne), oraz 5 przypadkow z zaburzeniami odzywiania si¢ i towarzyszacymi tagodnymi
i umiarkowanymi epizodami depresyjnymi. Rozpoznania stawiano wedlug kryteriow
ICD-10 (tab. 1).
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Pacjenci mieli wykonywane badania SPECT w Zaktadzie Medycyny Nuklearnej
AMBG. Stosowano trojglowicowa gammakamere Multispect-3 (Siemens, Erlangen,
Niemcy) po podaniu znacznika Tc-99m. — ECD (FAM, £06dz). Jako znamienne w bada-
niu SPECT uznano, w wyzej wymienionym zaktadzie, ogniska asymetrii gromadzenia
znacznika przekraczajace 6% dla platow czotowych, 8% w skroniowych i ciemie-
niowych, 10% w jadrach podstawy i 12% we wzgdérzu [15]. Ponadto wykonywano
w 35 przypadkach badania elektroencefalograficzne, w 12 — TK, w 10 — MRI. W 35
przypadkach przeprowadzono badania psychologiczne metoda testoéw Bentona i Ben-
der. Testy Bentona i Bender zostaty wybrane dlatego, ze stosuje si¢ je standardowo na
Oddziale Nerwic do badan organicznego uszkodzenia oun.

Badania byty wykonywane u pacjentéw w trakcie leczenia farmakologicznego
lekami przeciwdepresyjnymi (SSRI, trojpier§cieniowe), psychoterapii grupowe;j
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i indywidualnej po 4-8 tygodniach pobytu na oddziale. Do badan SPECT wtaczano
pacjentow sprawiajacych szczeg6lne trudnosci diagnostyczne i terapeutyczne, przed
zlecaniem — w wybranych przypadkach — badan tomokomputerowych czy rezonan-
su magnetycznego. Jednoczes$nie wykonywano badania elektroencefalograficzne
i psychologiczne metodg Bentona i Bender. Badania TK i MRI zalecano w czg¢éci
przypadkow, gdy wystepowaty wskazania do dodatkowej diagnostyki. Wykonywano
takze badania konsultacyjne neurologiczne w wypadkach podejrzen odchylen neuro-
logicznych. W obliczeniach statystycznych postugiwano si¢ metodg Chi® z poprawka
Yatesa (tab. 2).

Tabela 2
Zmiany w SPECT, TK, MRI, testach psychologicznych Bentona i Bender
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W grupie 30 chorych (25 kobiet i 5 m¢zczyzn) z zaburzeniami depresyjnymi wy-
odrebniono podgrupy: A — pierwszy epizod depresyjny, B — zaburzenie depresyjne
nawracajgce, C — organiczne zaburzenie nastroju (depresyjne).

Podgrupa A liczyta 8 kobiet w wieku od 29 do 52 lat (SD=42,75+10,31). Miaty one
epizody depresji umiarkowanej, w 5 przypadkach wywotane lub tez podtrzymywane
czynnikami reaktywnymi. W wykonanych badaniach SPECT stwierdzono zmniejszenie
przeptywu moézgowego w 7 na 8 wykonanych badan (tab. 3).

Tabela 3
Lokalizacja zmian
[a] Y ] Ok | Ol | Ol | Ohols Jam
F"m':rm* proed |OWED | g | damie | pob- [ohotomed| podiorowe, |imymetre
ootown | OB | g nkan | k=m [ L e

Eptod Fr ok -1
ftf‘t'f]"-"’ -R 1 5 3 : Clzgire - 1
b
e o= - E B 5 5 5 L
1 [hI)
Crgmnl o = .
=T Llrgoras - 1
dprenine — d ¥ 4 ¢ d -::.l.l-:l'r:-u.n—"1 ¥
-2
2ok UrEEn ]
TS TR 3 1 4 1 . UL |
by
ceb LI B -

Ul -1
v B £ 2 £ 1 P | b - 1
EAZ B % * 4 k 23 H * 1 S




SPECT w diagnostyce zaburzen depresyjnych, nerwicowych oraz odzywiania sie 501

Zmiany wystepowatly czgsciej po stronie lewej — 8 przypadkow (po prawej — w 3
przypadkach, obustronnie — w 1 przypadku). Nalezy podkresli¢, ze u jednego pacjenta
moglo wystepowac pare miejsc obnizonego przeptywu. Liczbe okolic o zmniejszonym
przepltywie przedstawia tab. 4.

Tabela 4
Liczba okolic mézgu o zmniejszonym przeplywie
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Zmniejszenie przeptywu mozgowego ksztattowato si¢ w nastepujacy sposob:
zmniejszenie przeptywu od 10%—15% miato miejsce w 5 przypadkach, do 25% w 2
przypadkach. Zmniejszenie przeptywu dwupodtkulowe wystepowato w 1 przypadku
(74%-85% przeptywu mozdzkowego).

W wykonanych 7 badaniach eeg stwierdzono w 2 przypadkach zmiany patologicz-
ne. W wykonanych 7 badaniach psychologicznych ujawnity si¢ cechy organicznego
uszkodzenia oun.

W podgrupie B — zaburzenie depresyjne nawracajgce — znalazto si¢ 9 kobiet w wie-
ku od 16 do 51 lat (SD=36+ 12,64). 8 z nich miato epizody depresji umiarkowane,
a 1 — epizod cigzki.

W 5 przypadkach wspotwystepowaly zaburzenia lgkowe. Napady leku paniczne-
go miato 3 chorych i 2 — agorafobi¢. Wykonano 9 badan SPECT i w 8 stwierdzono
zmniejszenie przeptywu mozgowego. Dotyczyto ono okolic przedstawionych w tab. 3.
W 2 przypadkach stwierdzano asymetri¢ lewopotkulowa i w 1 przypadku zmniejszenie
przeptywu dwupotkulowe (74%—77% przeptywu mézdzkowego). Zmniejszenie prze-
ptywu wystepowato w 10 przypadkach lewostronnie, w 2 przypadkach prawostronnie
iw 3 — obustronnie. Obnizenie przeplywu mozgowego w 1 przypadku wynosito 15%,
w 4 przypadkach do 25% i powyzej 25% (do 35%) — w 3 przypadkach. Liczbe okolic
zmniejszonego przepltywu przedstawia tab. 4.

Wykonano 8 badan eeg i w 3 stwierdzono patologi¢. Wsrod wykonanych 8 badan
psychologicznych w 7 stwierdzono cechy organicznego uszkodzenia oun. Wspotczyn-
nik korelacji migdzy wykonanymi badaniami SPECT a odchyleniami w badaniach
psychologicznych wynosit r = 0,8838.

W 2 przypadkach wykonano TK i MRI i stwierdzono patologi¢. W jednym przy-
padku réwnoczesnie w TK i MRIL
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W podgrupie organicznych zaburzen nastroju typu depresyjnego — C znalazto si¢
13 0s6b (5 mezczyzn i 8 kobiet) w wieku od 30 do 59 lat (SD=48,46+8,16). Wykonano
13 badan SPECT i stwierdzono patologi¢ w 11.

Zmniejszenie przeptywu wystepujace w zroéznicowanych okolicach mézgu przed-
stawia tab. 3. W 1 przypadku stwierdzono asymetri¢ prawopdtkulows i w 3 przy-
padkach zmniejszenie przeptywu dwupodtkulowe (od 73% do 86% wobec przeptywu
moézdzkowego). U 2 chorych na podstawie obrazu SPECT wysunigto podejrzenie
rozpoczynajacego sie procesu zwyrodnieniowego (zalecono badania kontrolne), u 3
zmiany pourazowe (w wywiadzie urazy glowy z utratg przytomnosci), u pozostatych
zmiany naczyniowe. Lewostronne zmniejszenie przeptywu stwierdzono w 13 przypad-
kach, prawostronne w 10 przypadkach i obustronne w 6. Liczbe okolic zmniejszonego
przeptywu, jaka obserwowano, przedstawia tab.4. Zmniejszenie przeptywu od 9% do
15% stwierdzono w 4 przypadkach, do 25% — w 7 przypadkach, powyzej 25% (do
32%) w 1 przypadku (tab. 5).

Tabela 5
Zmniejszenie przeplywu mézgowego w %
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Wsp. korelacji SPECT:BB=0,6845 AsP — asymetria prawostronna, AsL — lewostronna

Na 12 wykonanych badan eeg w 3 stwierdzono zmiany patologiczne. Z wykonanych
9 badan TK wykazano w 3 zmiany patologiczne (zaniki korowe i podkorowe), a z 5
badan MRI — w 3 przypadkach stwierdzano patologi¢ (poszerzony uktad komorowy,
niespecyficzne ogniska hiperintensywne w istocie bialej). W 1 przypadku wykonano
zarowno badania SPECT, TK, jak i MRI (patologia obecna byta takze w TK i MRI),
w 3 przypadkach — SPECT i MRI (w dwéch byly zmiany tylko w SPECT, w 1 —
w SPECT i MRI).

W wykonanych 10 badaniach psychologicznych w 9 stwierdzono cechy uszko-
dzenia osrodkowego uktadu nerwowego, w jednym patologia dotyczyta tylko testu
Bentona. Wspdtczynnik korelacji migdzy badaniami SPECT a psychologicznymi
r=0,7395.

W grupie zaburzen odzywiania si¢ znalazto si¢ 5 pacjentek w wieku od 20 do 41
lat (SD =27,2 £9,41). U 1 pacjentki stwierdzano jadtowstret psychiczny (AN — typ
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bulimiczny), u 4 — bulimi¢ psychiczng (BN — typ przeczyszczajacy wg DSM-IV) ze
wspotistniejacymi epizodami depresyjnymi tagodnymi i umiarkowanymi (5 przypad-
kéw), zaburzeniami osobowosci (3 przypadki BN), agorafobig (1 BN). Czas trwania
zaburzen wynosit od 2 do 25 lat (SD =16,6 £9,55). Wykonano badania elektroence-
falograficzne, w jednym przypadku TK.

W badaniach SPECT stwierdzono zmniejszenie przeptywow moézgowych w rdz-
nych okolicach u 4 chorych, co przedstawia tab. 3. Przewazaty zaburzenia lewostronne
— 6 miejsc (I — prawostronne i 3 — obustronne). Zmniejszenie przeptywow od 10%
do 15% miato miejsce w 2 przypadkach, od 16% do 25% w 2 przypadkach i obupot-
kulowe zmniejszenie przeptywu wobec przeptywow moézdzkowych — w 1 przypadku
(68%—76% przeptywu mozdzkowego) (tab. 5). W eeg stwierdzono odchylenia w 2
badaniach na 5 wykonanych.

W badaniach psychologicznych, w 3 na 5 wykonanych, wystapity cechy swiadczace
o organicznym uszkodzeniu oun (w 1 przypadku patologia tylko w tescie Bentona).
Wystepowata korelacja pomigdzy badaniami SPECT a badaniami psychologicznymi
(wsp. korelacji r = 0,612).

W grupie z zaburzeniami nerwicowymi znalazlo si¢ 8 pacjentow (4 mezczyzn
i 4 kobiety) w wieku od 21 do 44 lat (SD = 32,12+9,34), u ktorych zdiagnozowano
zaburzenie obsesyjno-kompulsywne, zaburzenie somatyzacyjne, depresyjno-lekowe
mieszane, fobi¢ spoteczng, napady paniki z agorafobig (2 przypadki), zaburzenie
hipochondryczne, zaburzenia konwersyjne. W dwdch ostatnich przypadkach badania
SPECT zdecydowanie pomogly zweryfikowac i uscisli¢ wstepne rozpoznanie — im-
munologiczne zapalenie naczyn moézgu, mioklonie objawowe — oraz podja¢ wtasciwe
leczenie (przypadki te zostang opisane).

W wykonanych 8 badaniach SPECT stwierdzono zmniejszenie przeptywoéw mozgo-
wych w okolicach przedstawionych w tab. 3. Przewazato zmniejszenie lewostronne — 11
(prawostronne — 7, obustronne — 2), czotowe i ciemieniowe. Zmniejszenie przeptywow
od 10% do 15% rejestrowano w 2 przypadkach, do 25% w 6 przypadkach. Liczbe
okolic ze zmniejszonym przeptywem ilustruje tab. 4. W 2 przypadkach wystepowaty
zmiany neurologiczne.

W badaniach eeg stwierdzono zmiany w 1 na 7 wykonanych; w 1 badaniu TK i 3
MRI zmian nie obserwowano. W badaniach psychologicznych odchylenia stwierdzono
w 6 na 7 wykonanych, w 1 przypadku patologia wystepowata tylko w tescie Bentona.
Wspotczynnik korelacji migdzy badaniami SPECT a psychologicznymi — r=0,8571
(tab. 3,4, 5).

Omowienie

Przedstawiona pilotazowa grupa pacjentow nie jest jednorodna pod wzgledem
rozpoznan. Przewazaja zaburzenia depresyjne o zréznicowanej etiopatogenezie (30
przypadkow). Wystgpowanie znaczniejszego zmniejszenia przeptywow pod wzgle-
dem liczby okolic mozgu i procentowego spadku przeptywu wydaje si¢ zrozumiate
w organicznych zaburzeniach depresyjnych, w ktorych zmiany moga dotyczy¢ samych
naczyn czy tkanki mézgowe;j. Zarejestrowano jednak takze wigcej nasilonych zmian
przeptywu w zaburzeniach depresyjnych nawracajacych (7 przypadkow obnizenia
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przeptywu powyzej 16% i 3 powyzej 26%, 2 przypadki asymetrii lewostronnej i jeden
dwupdlkulowego obnizenia przeplywu) w poréwnaniu z epizodami depresyjnymi (2
przypadki obnizenia przeptywu powyzej 16%, 5 przypadkéw do 15%, 1 przypadek
dwupotkulowego obnizenia przeptywu.

W zaburzeniach depresyjnych nawracajacych dodatkowo w 2 przypadkach wy-
stegpowata asymetria lewopotkulowa. W zaburzeniach depresyjnych nawracajacych
i organicznych wystepowat najbardziej zmniejszony przepltyw (odpowiednio w 3 i 2
przypadkach powyzej 26% (do 35) i 32%). Mozna wigc wysunaé przypuszczenie,
ze nawracajgce epizody depresji moga poglebiac i utrwala¢ zmniejszenie przeptywu
moézgowego. Analiza za pomoca testu Chi® z poprawka wykazala réznice na granicy
istotnosci (0,1< p < 0,05) w nasileniu zmniejszenia przeptywu powyzej 15%, w przy-
padku zaburzen depresyjnych nawracajacych, w porownaniu z pierwszymi epizodami
depresyjnymi.

Wobec stwierdzanego w badanej grupie pacjentOw zmniejszenia moézgowego
przeptywu, nalezaloby moze rozwazy¢ wiaczenie lekow poprawiajacych przepltywy
W Sposob bardziej systematyczny i monitorowany.

W badanej grupie zaburzen depresyjnych przewaza lewostronne zmniejszenie
przeplywu (48 miejsc obnizenia) nad prawostronnymi (22 miejsca), czotowe (29
miejsc) i ciemieniowe (23 miejsca). W badaniach dotyczacych obrazu SPECT w de-
presji opisywane sg takze prawostronne, lewostronne lub obustronne zmniejszenia
przeptywu [3, 15] mézgowego lub tez przewaga innych lokalizacji. Moze to prze-
mawia¢ za ztozono$cig i niejednorodnoscia etiopatogenezy depresji, powiazaniem
zmian w wielu regionach oun, lub moze jest to zwigzane ze zréznicowanym obrazem
klinicznym depres;ji [3, 16].

Wykonane badania SPECT pozwolity niekiedy wykry¢ i wczesniej postawic pogte-
biong diagnoze. W 2 przypadkach na przyktad sugerowaty rozpoczynajacy si¢ proces
zwyrodnieniowy oun, mogty wigc wptynaé na wczesniejsze podjecie leczenia.

Badania TK i MRI wykonywane byty u czgsci pacjentow (12 TK i 10 MRI) i wy-
kazaty odchylenia odpowiednio w 5 i 3 przypadkach, pozwalajac dodatkowo poglebic¢
diagnostyke. W grupie zaburzen depresyjnych nawracajacych i organicznych wiecej
wykonano badan TK i MRI, i stwierdzono w nich wigcej zmian patologicznych.

Wyniki badan psychologicznych metoda testow Bentona i Bender wyraznie ko-
relowaty ze stwierdzanymi obnizeniami przeptywu moézgowego. W wykonanych 35
badaniach stwierdzono cechy organicznego uszkodzenia oun w 29 (83%) przypadkach.
W 3 przypadkach odchylenia dotyczyty tylko testu Bentona. Wspotczynnik korelacji
miedzy wynikami badan SPECT a wynikami badan psychologicznych dla catej grupy
wyniost r = 0,6845. Okazuja si¢ one czutym wskaznikiem uszkodzenia oun i mato
ucigzliwg dla pacjenta metoda badania.

‘Whioski

1. Badania tomograficzne przeplywu mozgowego metoda pojedynczego fotonu
(SPECT) w zaburzeniach depresyjnych, nerwicowych i odzywiania si¢ okazaty si¢
w badanej grupie bardzo przydatng metoda diagnostyczng, pozwalajaca na ustalenie
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wspotistnienia podtoza organicznego.

2. Zmniegjszenie przeplywu mézgowego wystapito u 88,37% badanych.

. W badanej grupie przewazaly zmiany lewostronne, czotowe.

4. W podgrupie zaburzen depresyjnych nawracajacych zmniejszenie przeptywu mo-
zgowego, w porownaniu z podgrupa pierwszych epizodow depresji, byto wigksze
(na granicy istotnosci).

5. Stwierdzono korelacje migdzy obnizeniem przeptywu moézgowego a cechami orga-
nicznego uszkodzenia oun badanymi metodami psychologicznymi (testy Bentona
i Bender). Wspotczynnik korelacji wyniost r = 0,6845 (w catej badanej grupie).

6. Wskazane bylyby dalsze badania w wyodrgbnionych podgrupach z udziatem wiek-
szej liczby chorych.

W
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Emissions -Tomographie des einzelnen Photons (SPECT) in der Diagnostik
der Depressionsstorungen, neurotischen Storungen und Essstorungen

Zusammenfassung

Ziel. Die Brauchbarkeit der Studie an dem zerebralen Blutflu mit Hilfe der Emissions
- Tompgraphie des einzelnen Photons (die SPECT) bei Depressionsstérungen, neurotischen
Storungen und Essstorungen festzustellen und die Korrelation zwischen dieser Methode und
den psychologischen Studien, Tests von Benton und Bender festzustellen.

Methode. Mit der SPECT - Methode wurden 43 Patienten (33 Frauen und 10 Ménner) im
Alter von 16 - 59 Jahren (SD+38,65+ 11,62) untersucht, die in den Jahren 2000 - 2003 in der
Klinik fiir Psychische Krankheiten und Neurotische Storungen in Gda_sk mit der Diagnose
Depressionsstorungen (30 Personen) der ersten Episode - 8, der rezidivierenden - 9, der orga-
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nischen - 13, der neurotischen - 8 und Essstorungen - 5, behandelt wurden, um den zerebralen
BlutfluB zu beurteilen. Sie wurden auch mit den Tests von Benson und Bender untersucht, um
die organischen Verdnderungen im zentralen Nervensystem zu beurteilen.

Ergebnisse und Schlussfolgerungen. Es wurde eine Senkung des zerebralen Blutflusses
bei 38 Untersuchten (88,37%) festgestellt. Uberwiegend war die Senkung des linksseitigen
und frontalen Blutflusses. In der Untergruppe der rezidivierenden Depressionsstorungen war
die Senkung des Blutflusses bedeutend hoéher im Vergleich mit der Untergruppe der ersten
Depressionsepisode, sie war an der Grenze der Bedeutsamkeit. Es wurde eine Korrelation
zwischen der Senkung des Blutflusses und den Eigenschaften der organischen Verletzung des
zentralen Nervensystems in den psychologischen Studien mit der Methode von Benton und
Bender festgestellt, Korrelationsindex r = 0,6845.

La SPECT (Single Photon Emission Computed Thomography) dans le diagnostic
des troubles dépressifs, névrotiques et les troubles d’alimentation

Résumé

Objectif. Estimer I’aptitude de la SPECT dans le diagnostic des troubles dépressifs, névro-
tiques et d’alimentation et essayer de trouver la corrélation de cette méthode et les méthodes
psychologiques des testes Benton et Bender.

Méthode. 43 patients (33 femmes et 10 hommes, age de 16-59 ans, SD +38,65+11,62),
traités a cause des troubles dépressifs (30 patients, avec le premier épisode — 8, chroniques — 9,
avec la dépression organique — 13, névrotiques — 8, avec les troubles d’alimentation — 5), a la
Clinique Psychiatrique de Gdansk au cours des années 2000-2003, sont examinés a I’aide de
la méthode SPECT pour estimer I’hypoperfusion cérébrale et avec les testes de Benton et de
Bender pour estimer les changements organiques du central systéme nerveux.

Résultats et Conclusions. On note ’hypoperfusion cérébrale surtout dans les parties gau-
ches et frontales chez 38 patients (88,37%). L’hypoperfusion est plus visible, plus significative,
dans le groupe des troubles chroniques que dans le groupe du premier épisode. On trouve la
corrélation de I’hypoperfusion et les 1ésions organiques du central systéme nerveux examinées
a I’aide des testes de Benton et de Bender — le coefficient de corrélation r=0,6845.
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