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Neues aus der Wissenschaft

Nouveautés de la science
Novita della ricerca

Ursachen des
Parkinsonsyndroms

Referat von Prof. H.P. Ludin,
gehalten an der Mitgliederver-
sammlung vom 18. Oktober
1986 in Oensingen.

(ff) «Vor zehn Jahren wussten
wir mehr als heute», das heisst,
Ursachen, die vor zehn Jahren
nicht bezweifelt wurden, sind
durch neuere Untersuchungen
in den Hintergrund geraten.

Vererbung. Studien an eineiigen
Zwillingen haben gezeigt, dass
die Vererbung - wenn iiber-
haupt - beim Parkinsonsyn-
drom eine ganz untergeordnete
Rolle spielt.

Postencephalitisches Parkinson-
syndrom. In den 20er Jahren
dieses Jahrhunderts grassierte
eine schwere Hirnentziindung,
in der Fachsprache «Encephali-
tis lethargica» genannt, von
Laien «Schlafkrankheit» oder
«Kopfgrippe». Diese Krankheit
(nicht zu verwechseln mit der
ungefdhr gleichzeitigen Grip-
peepidemie in Europa) konnte
ein Parkinsonsyndrom zur Fol-
ge haben. Heute gibt es aber nur
noch wenige Uberlebende jener
Epidemie, und die Krankheit
ist seither gliicklicherweise
nicht mehr aufgetreten.

Arteriosklerose. Bei dlteren
Menschen mit Parkinsonkrank-
heit wurde frither oft angenom-
men, eine allgemeine Arterio-
sklerose (auch des Gehirns) sei
die Ursache. Diese Theorie ist
heute widerlegt.

Medikamente. Reserpin (ein il-
teres  Blutdruckmittel) und
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Les origines du syndrome
parkinsonien

Résumé de la conférence faite
par le professeur H.P. Ludin a
l’assemblee générale de ['Asso-
ciation suisse de la maladie de
Parkinson du 18 octobre 1986 a
Oensingen.

On prétend qu’il y a dix ans on
en savait davantage qu’au-
jourd’hui sur I’origine du syn-
drome parkinsonien car certai-
nes causes de la maladie
n’étaient pas mises en doute
alors que maintenant de nou-
velles recherches les ont fait
passer a ’arriére-plan.

Herédité: Des études entre-
prises sur des jumeaux univitel-
lins ont démontré que I’hérédi-
té, si jamais elle existe, ne joue
qu’un réle tout-a-fait secondai-
res dans le syndrome parkinso-
nien.

Syndrome parkinsonien posten-
céphalitique: Au cours des an-
nées 20 de ce siécle sévissait
une grave encéphalite nommée
par les spécialistes «encephali-
tis lethargica» et par les profa-
nes «maladie du sommeil» ou
«grippe cérébrale». Cette mala-
die (qu’il ne faut pas confondre
avec I’épidémie de grippe dite
espagnole qui sévissait sur une
grande échelle en Europe vers
1918) aurait pu par la suite pro-
voquer un syndrome parkinso-
nien. De nos jours il n’y a plus
beaucoup de survivants de cette
épidémie et par bonheur cette
affection ne s’est plus manifes-
tée depuis cette époque.

Artériosclérose: On admettait
autrefois que I’origine de la ma-

Cause della sindrome di
Parkinson

Conferenza del Prof. H.P.
Ludin, tenuta all’assemblea ge-
nerale del 18 ottobre 1986 a
Oensingen.

«Dieci anni fa sapevamo piu di
oggi», cid significa che cause
che dieci anni fa non venivano
messe in dubbio, sono ora pas-
sate in seconda linea.

Ereditarieta. Studi effettuati su
gemelli monoovulari hanno di-
mostrato che ’ereditarieta, se
mai, svolge un ruolo di secon-
daria importanza nella sindro-
me di Parkinson.

Sindrome di Parkinson posten-
cefalitica. Negli anni venti di
questo secolo, si era manife-
stata una grave inflammazione
del cervello, chiamata in gergo
«Encephalitis lethargica», dai
profani detta «malattia del son-
no» o anche «grippe di testa»
(da non confondere con I’epide-
mia di grippe comparsa in Eu-
ropa nella stessa epoca). Questa
malattia poteva avere come
conseguenza una sindrome di
Parkinson. Oggi perd vi sono
soltanto pochi sopravvissuti a
questa epidemia, e la malattia
per fortuna non € piu compar-
sa.

Arteriosclerosi. Nel caso di per-
sone anziane malate di Parkin-
son, spesso si riteneva che la
causa fosse una arteriosclerosi
generale (anche del cervello).
Questa teoria ¢ oggi confutata.

Medicamenti. Reserpin (un vec-
chio medicamento per la pres-
sione arteriosa) € neurolettici




Neuroleptika (starke, in der
Psychiatrie gebrdauchliche Me-
dikamente) konnen ein Parkin-
sonsyndrom verursachen, das
aber nach Absetzen der verursa-
chenden Medikamente sich
wieder zuriickbildet. Die hdufig
verschriebenen  Beruhigungs-
mittel und Medikamente gegen
Depression verursachen kein
Parkinsonsyndrom.

Vergiftungen sind insgesamt
eine seltene Ursache, aber bei
schweren Vergiftungen mit
Mangan, Kohlenmonoxyd,
Quecksilber, Zyanid, organi-
schen Losungsmitteln und In-
sektiziden kann es zu einem
Parkinsonsyndrom kommen.
Es muss aber eine schwere Ver-
giftung mit Bewusstlosigkeit
und andern Symptomen gewe-
sen sein — von Spuren allein
gibt es keinen Parkinson.
MPTP: siehe unten.

Unfille und Verletzungen des
Gehirns, also z.B. Hirnerschiit-
terungen usw., fithren praktisch
nie zu einem Parkinsonsyn-
drom, auch nicht Hirntumoren.
Dies ist auch ein Grund, wes-
halb es bei der Untersuchung
von Parkinsonpatienten selten
notig ist, spezielle Hirnuntersu-
chungen zu veranlassen.

Idiopathische Form. Idiopa-
thisch ist ein schones Fremd-
wort fiir «wir wissen die Ursa-
che nicht». Die allermeisten
Parkinsonpatienten leiden an
dieser Form. Selbstverstdndlich
wird auch hier geforscht und
untersucht, was die Ursache
sein konnte, aber gesichert ist
(noch) nichts.

Viren wurden immer wieder
vermutet, und zwar solche, die
erst nach 20 oder mehr Jahren
zu einer Erkrankung fiihren (so-
genannter slow-virus). Im Mo-
ment sieht es eher so aus, als ob
das bei Parkinson keine Rolle
spielte.

Vorzeitige Alterung der entspre-
chenden Hirnzellen. Alle Zellen
des Korpers gehen im Alter all-
mahlich zugrunde, und alle al-
ten Menschen sind etwas steif,

ladie de Parkinson chez les per-
sonnes agées pouvait étre attri-
buée a I’artériosclérose générale
(aussi du cerveau). Cette théo-
rie est démentie aujourd’hui.

Médicaments: La réserpine (un
ancien médicament hypoten-
seur) et les neuroleptiques (mé-
dicaments souvent utilisés en
psychiatrie) peuvent causer un
syndrome parkinsonien passa-
ger qui régresserait cependant
apres arrét de la prise du médi-
cament. Les tranquillisants et
autres remedes actuels ordon-
nés fréquemment contre les dé-
pressions ne causent aucun syn-
drome parkinsonien.

Les intoxications: Celles-ci ne
peuvent étre qu’une cause rare-
ment observée de la maladie,
mais cependant certaines sub-
stances telles que le manganese,
I’oxyde de carbone, le mercure,
le cyanure, des solvants organi-
ques et des insecticides absor-
bés en grande quantité peuvent
parfois provoquer un syndrome
parkinsonien. La condition re-
quise est cependant un empoi-
sonnement grave avec ¢&va-
nouissement et d’autres symp-
tOmes; si ce ne sont que des tra-
ces de ces substances nocives
qui ont été observées aucune
maladie de Parkinson ne se dé-
clarera (voir plus loin ce qui
concerne le M.P.T.P.).

Accidents et blessures du cer-
veau: les commotions cérébra-
les par exemple ne provoquent
pratiquement aucun syndrome
parkinsonien ni aucune tumeur
cérébrale. Ceci est la raison
pour laquelle il est rare qu’un
examen particulier du cerveau
soit nécessaire lors de la consul-
tation médicale d’un parkinso-
nien.

Forme idiopathique. «ldiopa-
thique» est un mot étranger
pour dire que nous ne connais-
sons pas I’origine de cette forme
de la maladie. La plupart des
parkinsoniens souffrent de cette
forme idiopathique. La recher-
che est tres active dans ce do-
maine, mais nous n’avons pas
encore des résultats probants.

(medicamenti forti usati in psi-
chiatria) possono causare una
sindrome di Parkinson, che
pero regredisce se gli stessi ven-
gono sospesi. I medicamenti e i
tranquillanti che vengono spes-
so prescritti contro le depressio-
ni, non causano il morbo di
Parkinson.

Avvelenamenti. In generale ¢&
una causa molto rara, pero, in
caso di avvelenamento con
manganese, monossido di car-
bonio, mercurio, cianuro, sol-
venti organici e insetticidi, pos-
sono causare una sindrome di
Parkinson. Deve esserci pero
stato un grave avvelenamento,
con svenimenti e altri sintomi —
soltanto da tracce di avvelena-
mento non pud scaturire un
morbo di Parkinson.

Incidenti e ferite del cervello,
per esempio una commozione
cerebrale, ecc. non conducono
praticamente mai a una sindro-
me di Parkinson, come neanche
tumori al cervello. Cio € anche il
motivo per cui, durante le visite
ai malati di Parkinson, solo ra-
ramente si rendono necessari
esami speciali al cervello.

Forma idiopatica. «Idiopatico»
¢ una bella parola per dire «non
conosciamo la causa». La mag-
gior parte dei malati di Parkin-
son soffrono di questa forma.
Naturalmente vengono fatte
delle ricerche su cosa potrebbe
essere la causa, ma di sicuro
non vi ¢ (ancora) niente.

Virus vennero di tanto in tanto
sospettati di essere la causa di
questa malattia, e cioé quei vi-
rus che portano alla malattia
dopo venti e piu anni (i cosidet-
ti slow-virus). Al momento
sembra non siano responsabili.

Invecchiamento precoce delle
cellule cerebrali interessate.
Tutte le cellule del corpo uma-
no vanno in sfacelo, e tutte le
persone anziane sono piu lente
e piu rigide. Per questo alcuni
ricercatori credono che la ma-
lattia di Parkinson sia semplice-
mente un invecchiamento pre-
coce. Per contro risulta chiaro
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etwas verlangsamt. Deshalb
glauben einige Forscher, Par-
kinson sei einfach eine vorzeiti-
ge Alterung. Dagegen spricht
aber, dass die normale Alters-
verlangsamung nicht auf Par-
kinsonmedikamente anspricht,
also waren der Alterungsvor-
gang und die Parkinsonkrank-
heit doch eher zwei verschiede-
ne Prozesse.

Toxine. Hier kommen wir zu
einem Gebiet, das durch neuere
Ereignisse und Forschungen
starken Auftrieb erhalten hat.
Die Parkinsonkrankheit wurde
1817 erstmals beschrieben.
Konnte es sein, dass sie eine
Krankheit des Industriezeital-
ters ist, also durch einen oder
mehrere Stoffe bewirkt wird,
die damals neu in unsere Um-
welt und unser Leben einge-
flihrt wurden?

Vor wenigen Jahren entwickel-
ten junge Drogensiichtige in
Kalifornien in ganz kurzer Zeit
ein schweres Parkinsonsyn-
drom. Es konnte nachgewiesen
werden, dass sie alle ein verun-
reinigtes, kiinstliches Heroin
gespritzt hatten. Diese Verun-
reinigung, chemisch MPTP,
wurde zweifelsfrei als Ursache
threr Krankheit bewiesen, mit
Bestdtigung im Tierversuch.
MPTP gehort chemisch zur
Substanzreihe der Pyridine. In
unserem tdglichen Leben kom-
men sehr viele Pyridine vor,
von denen aber noch nicht be-
kannt ist, ob sie bei langjdhriger
Einwirkung in kleinen Mengen
ein Parkinsonsyndrom verursa-
chen konnten. Und wenn ja,
warum denn nur bei den einen
Menschen, und bei den andern
nicht? Zwischen den Menschen
gibt es Unterschiede beziiglich
des Stoffwechsels. Es konnte
also sein, dass Parkinsonpatien-
ten bestimmte Stoffe langsamer
abbauen, und es damit zu
schiadlichen Konzentrationen
im Gehirn kommt. Diese Theo-
rie ist aber noch nicht bewiesen,
sondern eine Hypothese.

Les virus: Ceux-ci ont a plu-
sieurs reprises €té supposés étre
une cause de la maladie de Par-
kinson, surtout ceux qui sont
réactivés apres une longue péri-
ode de latence (nommés slow-
virus). Il semble actuellement
que ce soit une hypotheése erro-
née.

La sénescence prématurée des
cellules cérébrales concernées:
Toutes les cellules du corps hu-
main se détruisent peu a peu
avec ’age et tous les vieillards
perdent leur souplesse et ont
des mouvements ralentis. Cer-
tains chercheurs en ont déduit
que la maladie de Parkinson
n’était que le résultat d’un vieil-
lissement précoce. On peut leur
rétorquer que les médicaments
utilisés pour combattre la mala-
die de Parkinson n’ont aucun
effet dans les cas de vieillisse-
ment normal.

Toxines: Nous atteignons ici un
domaine qui ouvre de grands
perspectives en ce qui concerne
la recherche. La maladie de
Parkinson a été décrite pour la
premiére fois en 1817. Cela se
pourrait-il qu’elle soit une ma-
ladie qui soit particuliérement
développée a I’époque industri-
elle? L’hypothése serait que de
nouveaux produits chimiques
aient été introduit dans notre
entourage ou a une dose plus
élevée que précédemment.

Il y a peu de temps de jeunes
drogués de Californie ont été
atteints d’un syndrome parkin-
sonien important. Il fut prouvé
qu’ils s’étaient tous injectés de
I’héroine synthétique contenant
des impuretés. Ces dernieres,
nommées M.P.T.P., ¢étaient
sans aucun doute la cause de
leur maladie qui fut confirmée
par des expériences sur des ani-
maux. Le M.P.T.P. appartient
au méme groupe chimique que
la pyridine. Dans notre envi-
ronnement journalier actuel se
trouvent de nombreux dérivés
de la pyridine dont on ne sait
pas encore si certains d’entre-
eux pourraient causer un syn-
drome parkinsonien chez des
sujets qui les subissent pendant
une longue période.

che 1 trattamenti contro il nor-
male rallentamento dovuto
all’eta, non richiedono medica-
menti contro il male di Parkin-
son, percio la malattia di Par-
kinson e il processo di invec-
chiamento sarebbero due cose
ben distinte.

Tossine. Qui ci addentriamo in
un campo che ha preso un gran-
de incremento attraverso avve-
nimenti e ricerche recenti.

La malattia di Parkinson venne
descritta per la prima volta nel
1817. Poteva essere possibile
che si trattasse di una malattia
dell’era industriale, ossia pro-
vocata da una o piu sostanze
nuove, che venivano allora in-
trodotte nella nostra vita e
nell’ambiente circostante?
Alcuni anni fa giovani drogati
della California svilupparono
in poco tempo una grave sin-
drome di Parkinson. Si poté
constatare che tutti loro si iniet-
tavano un tipo di eroina non
raffinato. Venne dimostrato
senza ombra di dubbio che que-
ste impurita, chiamate in chi-
mica MPTP, erano la causa del-
la loro malattia, tesi confermata
anche dalle ricerche sugli ani-
mali. L’MPTP appartiene in
chimica alla serie delle piridi-
ne.

Nella nostra vita quotidiana
vengono usate molte piridine,
delle quali perd non si sa anco-
ra, se il loro influsso durante
molti anni in piccole quantita,
possa essere la causa della ma-
lattia di Parkinson.

E se si, perché soltanto alcune
persone e altre no? Tra le perso-
ne vi sono differenze nelle so-
stanze del ricambio, e puo darsi
che alcune persone consumino
piu lentamente determinate so-
stanze del cervello, e che cid
porterebbe cosi a concentrazio-
ni pericolose. Questa teoria non
¢ stata pero confermata.




Unmittelbar nach dem Vortrag
konnten Fragen an den Refe-

renten gestellt werden. Sie

werden hier nicht in ihrer zeit-
lichen Reihenfolge, sondern
nach Themen geordnet aufge-
fiihrt.

F.: Was bedeutet der Ausdruck
Parkinson-«Syndromy»?

A.: Syndrom heisst eine be-
stimmte Kombination von
Symptomen. Das Parkinson-
syndrom z.B. setzt sich typi-
scherweise aus den Symptomen
Rigor (Steifigkeit), Akinese (Be-
wegungsarmut) und — fakultativ
- Tremor (Zittern) zusammen.

F.: Wierasch fiihrte denn MPTP
zu einem Parkinsonsyndrom?
A.: Innert Tagen bis Wochen.
Die Hypothese, dass andere To-
xine zum idiopathischen Par-
kinsonsyndrom fithren koOnn-
ten, geht aber von einer Einwir-
kungszeit iiber Jahrzehnte aus.
Es konnte auch sein, dass zu
einem bestimmten Zeitpunkt
ein Schaden gesetzt wird, der
dann aber erst im Alter, wenn
ohnehin Hirnzellen zugrunde-
gegangen sind, zum Vorschein
kommt.

F.: Kann eine Narkose Parkin-
son bewirken?

A.: Nein. Wenn aber jemand
schon an Parkinson leidet, kann
es sein, dass sich sein Zustand
voriibergehend verschlechtert
durch die Narkose, aber auch
durch die Operation selber
(z.B. weil die Parkinsonmedi-
kamente nicht normal einge-
nommen werden konnen).

F.: Kann ein Elektroschock Par-

ki nson. auslosen?
A.: Nein.

F.: Gibt es einen Zusammen-
hang mit zwischen einem schwe-
ren Arger und dem Auftreten
von Parkinson?

A.: Nein. Bei einer Krankheit
wie Parkinson, die schleichend
beginnt, kann es aber durchaus
sein, dass man erst nach einem
psychisch eingreifenden Ereig-
nis merkt, dass einem etwas
fehlt.

Si c’est le cas pourquoi tout le
monde ne tomberait-il pas ma-
lade? Le métabolisme (ensem-
ble des transformations subies
dans un organisme humain) est
différent d’un sujet a I'autre. Il
se pourrait que le cerveau des
parkinsonien détruise plus len-
tement que celui d’autres per-
sonnes certains produits nocifs
et qu’ll y ait de ce fait des
concentrations dommageables.
Cette théorie n’est pour le mo-
ment qu’une hypothese.

Questions se rapportant a la
conférence du Professeur Lu-
din et auxquelles il a répondu,
groupées par themes:

Q.: Que signifie le mot syndro-
me?
R.: Un syndrome est un ensem-
ble de symptémes. Le syndro-
me parkinsonien se compose de
3 principaux symptomes: la ri-
gidité, I'akinésie (pauvreté des
mouvements) et accessoirement
les tremblements.

Q.: En combien de temps le
M.P.T.P. a-t-il produit un syn-
drome parkinsonien?

R.: En quelques jours ou en
quelques semaines. L hypothe-
se que d’autres produits toxi-
ques pourraient produire le
méme syndrome parkinsonien
idiopathique tient compte
d’une possibilité d’intoxication
lente, pouvant durer pendant
des dizaines d’années. Il se
pourrait aussi qu’une intoxica-
tion soit subie & un moment
donné de l’existence et ne se
manifeste que lors de la sénes-
cence quand des cellules du cer-
veau sont détruites.

Q.: Est-ce que des vapeurs chimi-
ques comme le brome par exem-
ple peuvent provoquer cette ma-
ladie?

R.: Cela m’est inconnu, mais
I’hypothése d’un facteur toxi-
que est actuellement treés en vo-
gue.

Q.: Est-ce qu'une narcose peut
provoquer la maladie?

R.: Non. Cependant quand
quelqu’un souffre déja de la
maladie de Parkinson et qu’il

Immediatamente dopo la con-
ferenza, i presenti poterono
porre delle domande ai Pro-
fessori Ludin e Siegfried. Le
abbiamo ordinate secondo i
temi e non secondo la succes-
sione.

D. Cosa significa sindrome di
Parkinson?

R. Sindrome vuol dire I’'insieme
dei sintomi. La sindrome di
Parkinson p.es. si manifesta
con 1 sintomi: rigidita, achinesi
(poverta di movimenti), e — fa-
coltativo — tremore, insieme.

D. In quanto tempo I’MPTP por-
to alla malattia di Parkinson?
R. Entro pochi giorni o settima-
ne. Esiste I’ipotesi che determi-
nate altre tossine possano por-
tare a una sindrome di Parkin-
son idiopatica, agendo durante
anni. Potrebbe anche darsi che
a un certo punto vi sia un dan-
no, che pero si verra a scoprire
soltanto ad una certa eta, quan-
do le cellule sono andate in
rovina.

D. Vapori chimici, p. es. il bro-
mo, possono portare ad un Par-
kinson?

R. Non mi risulta, ma I’ipotesi
tossica € al presente molto at-
tuale.

D. Una narcosi puo causare un
Parkinson?
R. No.

D. C’é una relazione tra un gros-
so dispiacere e la comparsa della
malattia di Parkinson?

R. No, nel caso di una malattia
come il Parkinson, che inizia
subdolamente, pud pero succe-
dere che soltanto dopo un grave
avvenimento che pud incidere
psichicamente, ci si accorga che
qualcosa non funzioni.

D. Situazioni di paura, possono
influenzare o peggiorare un Par-
kinson?

R. No.




F.: Konnen chemische Ddmpfe,
z.B. Brom, zu einem Parkinson-
syndrom fiihren?

A.: Mir nicht bekannt, aber die
toxische Hypothese ist gegen-
wirtig sehr im Fluss.

F.: Konnen Angstzustinde ein
Parkinsonsyndrom  bewirken
oder verschlechtern?

A.: Nein.

Mitgliederstand am
1. Dezember 1986:
901 Mitglieder

Etat des membres au
1er décembre 1986:
901 membres

Stato dei membri il
1 dicembre 1986:
901 membri

Fragestunde

est opéré, son état peut s’aggra-
ver du fait de I'opération méme
(lorsque par exemple le patient
doit interrompre la prise de ses
médicaments).

Q.: Est-ce qu’un électrochoc peut
provoquer la maladie?
R.: Non.

Q.: Ya-t-il un lien entre une vio-
lente contrariété et ['apparition
de la maladie?

R.: Non, car la maladie de Par-
kinson s’installe progressive-
ment, mais une forte émotion
révele parfois un état latent déja
installé mais passé inapergu jus-
que-la.

Q.: Est-ce qu’une grande angois-
se peut avoir une influence sur le
déroulement de la maladie de
Parkinson?

R.: Non.

Lettres au bulletin
Lettere al bollettino

Frage:

Verschiedentlich haben wir in
letzter Zeit iiber Zelltransplan-
tationen ins Gehirn gelesen, die
eine neue Art der Behandlung
der Parkinsonkrankheit darstel-
len konnten. Was meint der
fachliche Beirat dazu?
Parkinsongruppe Ziirich

Antwort:

In den letzten Monaten erschei-
nen immer wieder Pressebe-
richte, die iiber zum Teil ausge-
zeichnete Erfolge von Zelltrans-
plantationen bei Parkinsonpa-
tienten berichten.

Es ist vorauszuschicken, dass
zwel Typen von Zelltransplan-
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tationen vorgenommen wer-
den. Einerseits werden Zellen
aus dem Nebennierenmark in
das Gehirn von Parkinsonpa-
tienten implantiert, anderseits
werden Gehirnzellen von Foten
dazu verwendet.
Mit beiden Methoden sind erst
wenige Patienten behandelt
worden und bei keinem scheint
bisher ein Dauererfolg, wie sie
von den Tierversuchen her be-
richtet werden, eingetreten zu
sein. Die Zelliibertragung muss
deshalb vorderhand als experi-
mentelle Therapie eingestuft
werden, die die klinische Reife
sicher noch nicht erreicht hat
und deren Wirkung auch nicht
bewiesen ist.

Prof. H.P. Ludin, Bern
Mitglied des fachlichen Beirats

Das Protokoll der Mitglie-
derversammlung vom

18. Oktober 1986 wird den
Mitgliedern zu einem spite-
ren Zeitpunkt zugestellt.

Le proces verbal de I’assem-
blée générale du 18 octobre

1986 sera envoyé aux mem-
bres plis tard.

11 Riassunto dell’assemblea
generale del 18 ottobre 1986
verra inviato ai membri piu
tardi. !

Question:

Pourriez-vous nous faire con-
naitre l’avis des médecins
suisses sur les cures de cellules
fraiches appliquées aux parkin-
soniens, cures qui se réalisent
en Allemagne et en Suisse.
A. Douet,
Association des groupements
de parkinsoniens en France

Réponse:

Le traitement a base de cellules
fraiches, traitement qui s’appli-
que a de nombreuses maladies,
n’a aucune spécificité pour la
maladie de Parkinson et, d’une
maniére générale, est un mode

de traitement non reconnu
scientifiquement. Il s’agit d’un
traitement dit paramédical,

méme si généralement son ap-
plication est contrdlée par des
médecins et fait partie de ce que
I’on nomme les médecines
paralléles. Aucune étude sérieu-
se n’a démontré que son appli-
cation dans la maladie de Par-
kinson ait une quelconque va-

leur.
Prof. J. Siegfried, Zurich,
membre du comité consultatif
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