Problematika demence — Cast 1

Prof. Andrew Robinson

Jsme zde spolu s Fran a budeme si chvili povidat o nékterych konceptech, které osvétli
problematiku demence. Béhem kurzu budeme budovat porozuméni témto konceptim
postupné, ale Fran, abychom zacali ze Siroka — co je demence?

Prof. Fran Maclnerny

OK. Demenci nemUzZeme definovat zcela presné, coz je soucasti jeji sloZité povahy. Demence
neni jeden stav. Je to néco, cemu fikdme syndrom. Je to soubor ptiznakd, které jsou
zpUsobeny celou fadou, nékolika tucty nemoci. Nékdy slychame, Ze jich je az sto. Ovsem,
urcité jde o tucty nemoci, které zplUsobuji demenci. TakZe je to syndrom, soubor priznakd,
které lidé v tomto stavu sdileji.

(pozn.prekl. pro diagnostickd kritéria demence jako déletrvajiciho nové vzniklého zhorseni
kognice (pozndvacich schopnosti) alespori ve 2 kognitivnich doméndch vedouci k poruse
sobéstacnosti pouZivand v Ceské republice napf. ¢ldnek pod odkazem zde, zde, zde nebo zde)

Prof. Andrew Robinson

Dobra. Casto se mé lidé ptaji, co je Alzheimerova demence?

Prof. Fran Maclnerny

Tebe i mne, Andrew. Kdybych dostala dolar pokazdé, kdyz se mne nékdo na tohle zept3,
pozvala bych té na kafe. Alzheimerova choroba je jedna z téch tuctl nemoci, které zpUsobuji
demenci. Je nejbéznéjsi pricinou demence, ale jsou mnohé dalsi. Zminila jsem, Ze téch
nemoci je vice, patfi mezi né Huntingtonova nemoc, Parkinsonova nemoc, vaskularni (cévni)
onemocnéni a pak tedy i Alzheimerova choroba. Alzheimerova choroba ma na svédomi asi
60 az 70 % vSech pfipadl demence. Je to nejbéznéjsi, ale nikoliv jedind pficina demence.

Prof. Andrew Robinson

Takze kdyZz mas Alzheimerovu nemoc, dostanes demenci.

Prof. Fran Maclnerny

Presné. Nékdy ji fikdme demence u Alzheimerovy choroby.


https://www.prolekare.cz/tema/kognitivita-v-lecbe-alzheimerovy-nemoci/detail/alzheimerova-nemoc-diagnostika-krok-za-krokem-ve-4-bodech-122779
https://www.medicinapropraxi.cz/pdfs/med/2014/06/08.pdf
https://www.nudz.cz/files/common/neuropsychol_diagnostika_web.pdf
http://cdzjesenik.cz/journal/01_13c.pdf

Prof. Andrew Robinson

Aha, a jaky typ lidi mGzZe mit demenci?

Prof. Fran Maclnerny

No, demence nijak nediskriminuje. VSichni mozni lidé trpi demenci, nicméné nejvice souvisi
se starnutim. Neni normalni soucasti starnuti, ale souvisi s nim. Odhady zni, Ze 90 az 95 %
vSech ptipadld demence jsou lidé ve véku nad 65 let. Jen abych to upfesnila, ze viech lidi nad
65 let jen asi 10 % ma demenci. Ale ze vSech pfipadl demence je jich pfes 90 % u lidi starsSich
65 let.

Prof. Andrew Robinson

Ale mUze$ mit demenci i v mladsim véku?

Prof. Fran Maclnerny

To ano. MUzes se narodit s velmi vzacnou formou neurodegenerativniho onemocnéni
vedouciho k détské demenci, ale to neni stav slucitelny s pfFili§ dlouhym Zivotem. Avsak
skutecné i mladsi lidé mohou trpét demenci. Dale v kurzu se podivdme na demence s ¢asnym
nastupem, kterd ¢asto mivaji geneticky zaklad, ale ne vzdy. Takze urcité, dvacatnici,
tficatnici, Ctyricatnici, lidé nad 50 let i po Sedesatce mohou mit demenci. Ale v celkové
populaci lidi s demenci jich je mensina. Ze vSech cest Zivota, bez rozdilu pohlavi, ze viech
pfipad( je zdaleka nejvice pripadu u lidi nad 65 let. Jak lidé prekroci pétasedesatku,
pravdépodobnost rozvoje demence se u nich zvysuje, a to tak, Ze se domnivame Ze u lidi ve
véku nad 95 let ma demenci asi polovina. Kazdy z nas bude znat nékoho starsiho 95 let, kdo
nema demenci, ale takova je pravdépodobnost z pohledu populace.

Prof. Andrew Robinson

A corasa?

Prof. Fran Maclnerny

Ne. Neexistuje zvlastni souvislost s rasou/etnickym pdvodem. Je to zajimavé, protoze

lepsi vyzZivu, lepsi hygienu, lepsi zdravotni péci — tim déle Zijeme. Na prelomu 19. a 20. stoleti
ses dozil kolem 40 let. To bylo stari. My vSichni bychom byli nejspiSe davno po smrti. Jak
spole¢nost bohatne, lidé Ziji déle. TakZze samo o sobé to s etnickym plvodem neni spojeno,
ale nejvétsi narlsty vidime v takzvaném rozvojovém svété — takze Asie, Afrika, to jsou

kontinenty, které vidi velmi vysoké narusty v populaci. A to je pro né velkd vyzva, protoze



jsou oproti bohatSim zemim velmi pravdépodobné méné pfipraveni reagovat na tyto
potfeby.

Prof. Andrew Robinson

TakZe demence je poruchou mozku?

Prof. Fran Maclnerny

Je to tak.

Prof. Andrew Robinson

A vyviji se docela jinak nez rakovina nebo diabetes nebo takové nemoci.

Prof. Fran Maclnerny

Ano, presné tak.

Prof. Andrew Robinson

Takze demence — jak se prezentuje? Jak vypada?

Prof. Fran Maclnerny

OK. No, je to ...

Prof. Andrew Robinson

Nebo ¢lovék s demenci?

Prof. Fran Maclnerny

Existuje spousta individudlnich variaci, takZe to je moc dobra otdzka, Andy. Projevy, kterymi
se prezentuje, se mezi lidmi lisi, a také se liSi v pribéhu neboli po trajektorii demence. V
kurzu budeme probirat stddia demence. Nejprve se projevuje v kognici nebo mysleni. Takze
muzZe dochazet ke zménam v paméti. Mohou se ménit schopnosti planovani. Mohou nastat
zmény osobnosti a nalady, které mohou pacienti sami, nebo spiSe jejich blizci, zaznamenat.
Jak nemoc postupuje, tak ale vidime i projevy télesné. To znamena pfiznaky, na které jsme
spiSe zvykli u rakoviny nebo onemocnéni srdce, u nichz spiSe pocitdme s télesnymi dopady.
JelikoZ je mozek zodpovédny skoro za vSechno, co se v téle odehrava, tak v pozdéjsich



stadiich demence vidime i télesné priznaky. Vidime imobilitu (poruchu pohyblivosti), infekce,
zapal plic, mnohem rozsahlejsi télesné znamky progrese nemoci, spolu s trvalymi problémy
v oblasti mysleni, chovani, uvazovani, a tak ddle. TakZe jde o komplexni zaleZitost, ktera
postihuje Uplné celého clovéka.

Shrnuti

e Demence je syndrom, tedy soubor pfiznak(, které jsou zplsobeny fadou nemoci.
e Alzheimerova choroba je nej¢astéjsi pri¢inou demence.

® Jsou tucty nemoci, které mohou zpUsobit demenci (napf. Huntingtonova nemoc,
Parkinsonova nemoc, vaskularni onemocnéni).

e Demence souvisi se starnutim, ale neni soucasti normalniho starnuti.
e Vice nez 90 % vSech pfipad(l demence tvofi lidé nad 65 let véku.

o Kolem 10 % lidi nad 65 let véku ma demenci; u lidi nad 90 let véku je to pfiblizné kazdy
druhy (asi polovina).

e Demence Casto zacina kognitivnimi (poruchami poznavacich schopnosti) a behavioralnimi
zménami (zménami chovani), ale jak postupuje, zasahuje ¢lovéka celkové, a to véetné
télesnych projeva.



