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Preventívne stratégie a efektívna liečba demencie patria k najväčším globálnym výzvam verejného zdravotníctva v 21. storočí. 

Z hľadiska príznakov demencia predstavuje klinicky „tichý“ syndróm, ktorý sa  zvyčajne začína prejavovať v strednom veku života. 
V súčasnosti zahŕňa viac ako 100 druhov, pričom najrozšírenejšími sú demencia pri Alzheimerovej chorobe a vaskulárna demencia. 
Kognitívna dysfunkcia, behaviorálne a psychologické symptómy často predstavujú zničujúcu skúsenosť pre pacientov, ich rodiny, komunitu, 
ako aj pre celú spoločnosť. 

Zmenou správania osôb všetkých vekových kategórií 
je možné významne znížiť riziko narastajúceho výskytu demencie v populácii.
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Obr.1: Vybrané potenciálne ovplyvniteľné rizikové faktory demencie pre jednotlivé vekové skupiny obyvateľstva (Livingston et al., 2020).
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