Parkinson like sy. - D2 receptory

Princip metody

Scintigrafie pomoci ligandi pro D2 receptory 1231 IBZM (jod-123-iodobenzamid), umoziuje
zobrazit stav postsynaptickych dopaminovych receptorii v bazalnich gangliich. U Parkinsonovy
choroby je degenerace dopaminergnich neuroni primarné presynapticka, coz znamena, Ze
postsynaptické D2 receptory mohou byt dlouhodobé zachovany. Naproti tomu u atypickych
parkinsonskych syndromii, jako jsou MSA a PSP, jsou poskozeny nejen presynaptické
dopaminergni neurony, ale i1 postsynaptické D2 receptory.

Indikace

1. Diferencialni diagnostika Parkinsonovy choroby a atypickych parkinsonskych
syndromi (MSA, PSP, kortikobazalni degenerace)
e Vhodna kombinace s vySetienimi perfuze mozku a DatScan/Striascan
2. VySetreni dopaminergniho systému pii nejasné etiologii extrapyramidovych ptiznak
Priprava pacienta
o Léky:

e Pred vySetfenim je nutné vysadit na 72 hodin ¢i 1épe na tyden:
e | -DOPA ajeji derivaty
e Minimdalné na 48 hodin:

e neuroleptika - antagonisty D2 receptorti: butyrofenony,fenothiazinové
derivaty, thioxanténové derivaty, difenylbutylaminové derivaty, substituované
benzamidy, serotonin-dopaminova antidepresiva

e agonisty D2 receptoru: pergolid, bromocriptin,, lisurid, apomorfin, mysalfon,

e nepiimo udinkujici dopaminergni 1éky: Sabril, kokain

e dalsi 1éky: cinarizin, verapamil, amantadin, selegili

e Vecer pred vySetienim tableta kalium iodatum

Kontraindikace

e Téhotenstvi: Podobné jako u jinych nukledrnich vySetfeni je tc¢hotenstvi kontraindikaci
kvtli radiaéni zatéZi pro plod
e Kojeni: Je doporuceno pierusit kojeni na n€kolik dni po aplikaci radiofarmaka

Pribéh vySetieni
1. Aplikace radiofarmaka: Pacientovi je intravendzné podan ligand 1231 - IBZM, ktery se
specificky vaze na dopaminové D2 receptory v mozku

2. Cekaci doba: Po aplikaci se vy¢kd, az se radiofarmakum navaze na D2 receptory (obvykle
90-120 minut).



3. Snimkovani gama kamerou: Nasleduje SPECT vysetieni, které trva ptiblizné 30-60 minut.
Gama kamera ziskava snimky distribuce radiofarmaka v mozku.

4. Analyza: Ziskané obrazy se analyzuji kvantitativné i vizualné, aby se posoudilo vychytdvani
radiofarmaka v bazalnich gangliich, kde jsou dopaminové D2 receptory koncentrovany.

Vysledky

e Normalni vychytavani D2 receptorového ligandu v bazalnich gangliich naznacuje, Ze
postsynaptické dopaminové receptory jsou zachovany, coz je typické pro Parkinsonovu
chorobu.

e SniZené vychytavani radiofarmaka v bazdlnich gangliich svéd¢éi o postizeni
postsynaptickych D2 receptort, coz je typické pro atypické Parkinson-like syndromy, jako
jsou MSA a PSP.

Diferencialni diagnostika

1. Parkinsonova choroba (PD): U pacientu s PD je presynapticka degenerace dopaminergnich
neuronti, ale postsynaptické D2 receptory zdstavaji relativné zachovany. Scintigrafie s
[123I]-IBZM obvykle ukazuje normalni nebo lehce snizené vychytavani v bazalnich

gangliich.

2. Atypické Parkinson-like syndromy (MSA, PSP): Tyto syndromy jsou charakterizovany
nejen presynaptickou, ale i postsynaptickou degeneraci, coz vede k vyraznému snizeni
vychytdvani radiofarmaka na D2 receptorech. Scintigrafie ukazuje vyznamné snizenou
aktivitu v bazalnich gangliich.

Dulezité anamnestické informace

e Délka trvani obtizi a jejich soucasna Iécba a reakce na ni

e Stranova predilekce symptomi

e Vysledky vySetfeni hlavy zobrazovacimi metodami za posledni dva roky (idedln¢€ i s
obrazovou dokumentaci a nebo mistem, kde vySetfeni prob¢hla)



