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NUMBER OF VICTIMS

PREVALENCE OF ALZHEIMER'S DISEASE
(BY DECADES IN U.S.A. FROM 1300-2050}
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Definicia demencie
- |

e Strata kognitivnych funkcii u osoby s predtym
intaktnym intelektom

e Porucha pamati

e + 1 dalsi kognitivny deficit
afazia, agrafia, agnézia
postihnutie exekutivnych funkcif

NajcastejSie typy demencii

e

vacsina - liecitel'né
. |
Hypotyre6za
Anémia
Neuroinfekcie (neuroboreliéza, syfilis, AIDS, CJD,...)
Metabolické priciny, toxicka etiolégia
Nadory
Autoimunna limbicka encefalitida
Chronicky alkoholizmus
Normotenzny hydrocefalus
Urazy
Hypovitaminéza B12
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Diagnéza demencie MMSE
. | . |
e Anamnéza — subjektivna, objektivna * Orientacia * Orientacia
e Orientatne
e MMSE — MiniMental State Examination 1. Aky je rok 6. V ktorom Stite sme
Test hodi 2. Aké je ro¢né obdobie 7.V ktorom Kkraji sme
° e's odin ) ) 3. AKy je mesiac v roku 8. V ktorom sme meste
e Pri podozreni na demenciu 4. Détum dnesny 9. Ako sa vols tito
e Podrobné psychologické vysetrenie 5. Deit v tyzdni institiicia (nemocnica)
10. Na ktorom sme
poschodi
MMSE MMSE

. |
* Pamit’ - vStiepivost’
11. Reprodukcia 3 pojmov (0-3)

* Pozornost’ a pocitanie
12. Odpocitanie 7 od 100 (POKRM) (0-5)
13. Reprodukcia 3 pojmov z 11. (0-3)

* VysSie kognitivne funkcie
14. Sy e a vanie hodiniek (0-1)

15. Spoznanie a pomenovanie ceruzky (0-1)

16. Opakovanie: Ziadne ked’, a alebo ale 0-1)

17. Porozumenie (3-stupiiovy povel) - vezmite papier do l'avej
ruky, zohnite ho na polovicu oboma rukami, poloZte na zem (0-
3)

18. Porozumenie (1-stupiiovy povel) - ZATVORTE ocCI 0-1)
19. Napisanie vety (0-1)

20. Obkreslenie predlohy (Prienik 5-uholnikov) (0-1)

MMSE

MMSE - 21

bl Ao

—
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MMSE
.|

Celkové skore a hodnotenie kognitivnych funkcii

¢ 24 -30 norma

* 20 - 23 mierna kognitivna porucha

10 - 19 stredna kognitivna porucha
* 0-9 tazka kognitivna porucha

Test hodin

Test hodin
G
1 bod — kruh hodin
1 bod — vSetky Cisla v spravnom poradi
1 bod — usporiadanie Cisiel
1 bod — 2 hodinové rucicky
1 bod — spravny ¢as
Normalne skoére 4-5 bodov

Test hodin

Etiopatogenéza

Extracelularne — amyloid + degenerované Useky neuritov
Intracelularne - neurofibrilarne klbka - parové Spiralové

.
|

AR
neurofibrilarne kibka
(tau protein)

senilné plaky
s neuritickou zloZkou

Etiopatogenéza
zéapalova reakcia

Alzheimer - reaktivne astrocyty, mikroglia

aktivované mikroglialne bunky
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Etiopatogenéza
genetické faktory
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Etiopatogenéza
atrofia mozgovej kory

Etiopatogenéza
porucha neurotransmisie

Vezikuly obsahujce Postsynaptickd bunka
acetylcholin
ACQ?
I ®
Presynapticky neuron 5
® A
=
/’) o
® <
%
Inhibitory Receptory
AChE @

e 1.Postupné a progresivne zmeny pamatovych funkcii na
zaciatku ochorenia udavané pacientom, alebo jeho
sprievodcom, v priebehu viac ako 6 mesiacov

e Klucové kritérium demencie u AD
e V testovani najcitlivejSie pre poruchu epizodickej
pamiiti je vybavenie si zapamétaného

Dubois a kol., 2007

AD a zobrazovacie metody

. |

e CT mozgu — vylucenie inej etioldgie —
vaskularnej, uraz, tumor (najCastejSie)

o MR mozgu — dg. Alzheimerovej choroby
podporuje progresia atrofie v oblasti
hypokampu

e PET, SPECT — podporuju diagnozu
Alzheimerovej choroby

Medialna c¢ast’ temporalneho laloka (MTL)

(paraHippocampus)
transentorhinal region

Temporal pole inferior temporal cortex
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MRI - hippocampus
18F-FDG PET

0

Mild co g Al 3
mpai a

Forstl a kol., 2009

Alzheimerova choroba Normalne MRI
Véasna lie€ba Demencia s Lewyho telieskami
. | . |
e Inhibitory acetylcholinesterazy e 2. najCastejSia neurodegenerativna
ga|antamin demencia — 5-20%
donepezil e Synukleinopatie, t.j. proteinopatie
rivastigmin e Ukladanie proteinu a-synukleinu v
e Modulatory glutamatergnej transmisie n?urénoch anglii V épecificl.q'/ch oblastiach
Memantin - blokator NMDA receptorovych kanalov kéry a podkérovych oblastiach
®
Demencia pri LDB a PD Frontotemporalna demencia
. | . |

e Klinicky obraz LDB a PD — podobny

e Rozvoj demencie do 12 mesiacov o rozvoja
parkinsonizmu — DLB

e U PD - rozvoj demencie az v neskorom
Stadiu

& zmeny osobnosti

¢ apatia

& emociondlne otupenie

& zabudlivost

« stredny intelektualny upadok
& motoricky deficit
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Frontalna demencia

Vaskularna demencia
. |

= Demencia
- ubytok kognitivnych funkcii

- porucha pamiti

= Cerebrovaskularne postihnutie

VaD vs AD

— The pattern of progression of I

vascularand Akzheimer’s dementia

Level of function
]
I
/'
]

S

Tisrm T Aizheiser =
Yo Vascular

Diagnostika VaD - CT

Dg. VaD - MRI

No vascular changes

Vascular changes
“3D" view of brain fron

right

Liecba vaskularnej demencie

e Inhibitory AChE a memantin ?

e Prevencia recidivy a rozvoja cievneho
ochorenia

e ASA, clopidogrel, dipyridamol + ASA

e U pacientov s FP antikoagulacna liecba

e U vsetkych + liecba rizikovych faktorov




