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Periodontalte bakterier kan na hjernen oq (i
lokal immunreaksjon

Identifisering av bakterier fra munnhulen,
og antistoffer mot disse, i hjerne/rygg-
margsvaeske fra pasienter med Alzheimers
sykdom og andre former for demens.

et er tidligere funnet en sammen-
D heng mellom kronisk periodon-
titt (tannlgsningssykdom), her
kalt PD, og Alzheimers sykdom, her kalt
AD (figur 1). Det er vist at stoffer som
deltar i betennelsen i tennenes stotte-
vev, og bakterier som utlgser periodon-
titt (periopatogene bakterier), kan na
hjernen. @kte mengder antistoffer
i blodplasma mot periodontittutlesende
bakterier er funnet hos pasienter med
AD. Sammenhengen mellom PD og AD
stottes ogsa av kliniske funn. Det er vist
at 10 &r med PD fordobler risikoen for
AD, og at individer som ikke bgrster ten-
nene daglig, har 22-65 % stgrre risiko
for AD sammenliknet med de som pusser
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Figur 1. Alzheimers sykdom (AD). lllus-
trasjon: eMedicineHealth Image Colle-
ction Gallery.

tennene tre ganger daglig. Viktige risi-
kofaktorer for AD er tap av opptil ni ten-
ner og hoy alder. Videre er PD vist

a veere forbundet med okt kognitivt for-
fall hos AD pasienter. Dette har med

a sanse, 4 oppfatte og a forstd & gjore.

I var nylig publiserte studie (1)
undersgkte vi om det fantes utvalgte
periopatogene bakterier, og eventuelt
produserte antistoffer i hjerne/rygg-
margsvaeske mot disse bakteriene, hos
20 pasienter med AD og 20 med andre
former for demens. Sistnevnte hadde
reduserte intellektuelle funksjoner og
endret atferd, men ikke AD (DEM-
noAD-gruppen).

Kliniske tegn pa PD ble registrert.
Ryggmargsveeske (CSF) ble analysert
for to proteiner (T-tau og amyloid-B)
som er viktige diagnostiske markorer
for AD. I serum og CSF ble antistoffer
mot de periopatogene bakteriene Porp-
hyromonas gingivalis, Aggregatibacter
actinomycetemcomitans og Treponema-
arter kvantifisert. Tilstedeveerelse av
utvalgte bakterier og biomarkgrer for
betennelse ble registrert i tennenes
stottevev, serum og CSF.

Begge gruppene hadde tap av stotte-
vev rundt tennene og betennelse
i dette. Ovennevnte bakterier ble funnet
i > 500 av prevene fra tannbelegg tatt
under tannkjettsranden, men ikke
i serum og CSF. Det var gkte nivaer av
antistoffer mot sykdomsfremkallende
bakterier i CSF hos 16 pasienter (7 AD,
9 DEM-noAD) sammenliknet med
serum. Dette indikerte at det var

utviklet en immunreaksjon overfor
bakteriene i hjerne/ryggmarg. Det var
ingen signifikant forskjell i antistoffni-
vaene for de utvalgte bakterier i CSF og
serum mellom de to gruppene. Ulike
statistiske analyser viste en sammen-
heng mellom T-tau nivaet i AD grup-
pen og antistoffnivaer mot P. gingivalis
i serum.

Denne studien viser at periodontitt-
utlpsende bakterier kan na hjerne/rygg-
marg og gi en lokal immunreaksjon der.
Hos pasienter med demens og alder opp
til 70 &r, s periodontale bakterier
i denne underspkelsen ikke ut til
a utlese AD. Det er viktig a huske pa at
tidlig AD, som rammer pasienter < 65
ar, hovedsakelig er forbundet med
genetiske risikofaktorer. Dette kan ha
pavirket funnene hos vare pasienter
som var i et tidlig stadium av AD.
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