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Die Anti-NMDA-Rezeptor-Enzephalitis ist die hdufigste au-
toimmune Hirnentziindung mit vielgestaltigen neurologischen
und psychiatrischen Symptomen. Die Mehrzahl der Patienten
leidet auch lange nach der Akutphase an persistierenden Ge-
dachtnisdefiziten, obwohl sich im klinischen Routine-MRT oft
keine Auffalligkeiten finden. Bisher gibt es kein Korrelat die-
ser Defizite in der Bildgebung, das aber fir die Verlaufsbeur-
teilung der Erkrankung dringend gesucht wird.

In der aktuellen Arbeit wurde daher geprift, ob mit zwei sen-
sitiven MRT-Analysen eine strukturelle Schadigung des Hippo-
campus nachgewiesen werden kann. Hierzu wurden 40 Pati-
enten mit Anti-NMDA-Rezeptor-Enzephalitis rekrutiert und (1)
eine automatisierte Volumetrie des Hippocampus und seiner
Subfelder und eine (II) Analyse der mikrostrukturellen Integ-
ritat (basierend auf diffusionsgewichteten Sequenzen) durch-
gefuhrt. Es fand sich eine signifikante bilaterale Atrophie des
gesamten Hippocampus sowie der Subfelder Gyrus dentatus
und Subiculum, und damit der zentralen In- und Output-Struk-
turen des Hippocampus. Darlber hinaus war die mikrostruk-
turelle Integritat des Hippocampus beidseits gestort. Beide
strukturellen Mape korrelierten mit der Ged&achtnisleistung
und Krankheitsschwere. Eine Mediationsanalyse zeigte zu-
dem, dass die hippocampale strukturelle Integritat den Effekt
der Krankheitsschwere auf die Gedachtnisleistung vermittelte.

Zusammenfassend bestanden bei Patienten mit Anti-NMDA-
Rezeptor-Enzephalitis  strukturelle hippocampale Schadi-
gungen, die mit persistierenden Gedachtnisstérungen korre-
lierten. Dieser Befund flihrt zu einer Erweiterung der beste-
henden pathophysiologischen Modelle, die bisher von einer
transienten und reversiblen Funktionsstérung der NMDA-Re-
zeptoren ohne neuronale Schadigung ausgingen.
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