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Intenzivni 0sS. péece u pacienta s
degenerativnim postizenim nervoveho
systemu

Edita Pesakova



DEMENCE - DEFINICE

— Demence je skupina dusevnich poruch, jejichz nejzakladnejsi
charakteristicky rys je ziskany podstatny ubytek kognitivnich
funkci, predevsSim paméti a intelektu, jako dusledek urcitého
onemocnéni mozku. Demence je syndrom, ktery zahrnuje ruzné
symptomy, a to nejen z oblasti kognitivnich funkci. Vysledkem je
pak celkova degradace dusevnich Cinnosti postizeného, ubyvajici
schopnosti béznych dennich aktivit, nakonec ztrata schopnosti
samostatnée existence.
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DEMENCE - ETIOLOGIE

— Demence je vzdy dusledkem chorobného procesu. Neni béznou
soucasti starnuti.

— PricCinou je difuzni onemocnené mozkovych hemisfeér, predevsim
mozkové kury a hipokampu.

— Bylo popsano vice nez 90 moznych pricin demence.

_ Casté jsou smiSené formy demence, kde kormé& vaskularni slozky

pozorujeme | neurodegenerativni onem., napr. Alzheimerovu chor.

==
m e
O =

3 Intenzivni 0S. péce v neurologii - cviceni

=



DEMENCE - VYSKYT
e 60—64 let 0,9 %

*65-69 let 1,3-1,5%
* /0-74 let 3,2-3,6 %
* /579 1et 5,8-6,0 %
* 80-84 let 11,8-12,2 %

* 85+ 24,5-24,8 %
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« VV CR je pfes 150 000 pacient
trpicich nékterou formou
syndromu demence.

» Spravnou diagnézu ma v CR
zhruba 20-30 % lidi s demenci.
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DEMENCE — RIZIKOVE FAKTORY

— Vek

— Pohlavi

— Rod. vyskyt a genetické faktory
— Vzdélani

— Koureni

— Alkohol
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— Poraneni hlavy
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hormonalni substitucni lécba

— Deprese

— CMP a vaskularni pfihody
— Télesna a dusevni aktivita
— Dallsi faktory...
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DEMENCE - PRIZNAKY

— Demence nepredstavuji pouhou poruchu kognitivnich funkci jsou
provazeny zmenami a poruchami chovani a pestrou
psychiatrickou symptomatologii, vedou k poruse sobestacnosti a
maji vyznamne socialni dopady pro pacienta a jeho rodinu.

— ABC demence:
A— activities of daily living (porucha sobestacnosti a socialni
dopady)
B— behaviour (behavioralni a psychiatricka symptomatologie)
C— cognition (porucha kognice).
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DEMENCE - DELENI

— 1. Alzheimruv typ: poruchy paméti, afazie, apraxie, akalkulie
— 2. Frontotemporalni typ: poruchy chovani, osobnosti, plynulosti reci

— 3. Subkortikalni typ: bradypsychismus, vybavnost slov
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DEMENCE — KLINICKE PRIZNAKY

— Zapominani, co jsme chteli udelat

— Porucha epizodické a semanticke pameti

— Narust emocni lability, pozdéji oplosténi emoci
— Poruchy orientace (zabloudi na znamem mistée)
— Poruchy fatické a gnostické

— Porucha pozornosti a motivace
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DEMENCE — DIAGNOSTICKA KRITERIA

— zhorSeni paméti (neschopnost ucit se novym poznatkum a vybavit
poznatky nauceneé drive)

— nejmeéne jedna z nasledujicich kognitivnhich poruch:

afazie (ztrata symbolicke funkce reci, vztahujici se k chapani a
vyjadrovani myslenek, prostrednictvim slov)

apraxie (neschopnost provadet motorické aktivity navzdory
neporusenym motorickym funkcim)

agnozie (neschopnost poznavat nebo identifikovat véci navzdory
neposkozenym senzorickym funkcim)

naruseni vykonnych, exekutivnich funkci (napfr. planovani,
organizovani, naslednosti, abstrakce) i
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DEMENCE — PORUCHY CHOVANI

— Agitovanost 75 %

— Bloudéni, putovani 60 %

— Deprese 50 %

— Bludy, halucinace 30 %

— KfFiceni 25 %

— Agresivita 20 %

— Zmeny sexualniho chovani 10 %
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DEMENCE — ODBER ANAMNEZY

— Rychlost poklesu intelektu

— Poruchy v socialni sfere

— Celkovy zdravotni stav (napr. probehla CMP)
— Trauma CNS

— Stav vyzivy

— Uzivané leky

— Demence v rodinné anamneze
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DEMENCE — NEUROLOGICKE VYSETRENI

— Loziskove priznaky (parezy)

— Mimovolni pohyb (tres)

— Pseudobulbarni priznaky

— Primitivni reflexy (napfr. uchop)
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DEMENCE - PRUBEH

N\

— Akutni v tydnech napr. u encefalitidy

— Subakutni v mesicich u Creutzfeldovy-Jakobovy choroby

— Chronicky v letech u normotenzniho hydrocefalu nebo Alz. chorobe

— Muze zadit plizivé s plynulou progresi nebo zacne po CMP a s kazdou
dalsi progreduje

— Vsechny demence se zhorsi pri zmene prostredi, interkurentni infekci,
traumatem s postizenim CNS a chir. zakrokem!

— Vyskyt demenci narusta s vékem!
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DEMENCE - STADIA

Syndrom demence probiha do jisté miry podobné u vetsiny onem.,
ktera jej zpusobuji, zejména to plati pro Alzheimerovu chorobu a
vaskularni demenci.

— 1. STADIUM, SYNDROM POCINAJICI A MIRNE DEMENCE
— 2. STADIUM, SYNDROM ROZVINUTE DEMENCE
— 3. STADIUM, SYNDROM POKROCILE DEMENCE
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1. STADIUM - SYNDROM POCINAJICI A
MIRNE DEMENCE

— Pacient je sobestacny a dokaze zit relativhé samostatne, ale
potfebuje urcité navody a pomucky, upominky a cedulky. V tomto
stadiu je take schopen velmi dobre vyjadrit, co si preje Ci nepreje.

— Priznaky - horsi vyjadrovani, hledani slov
- obtize v novych situacich
- zhorseni pameti, zejmena kratkodobé
- zhorseni orientace, v Case v prostoru
- potize s rozhodovanim
- ztrata iniciativy a motivace
- depresivni nalada, ztrata zajmu o oblibené Cinnosti MU N I

E
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2. STADIUM - SYNDROM ROZVINUTE DEMENCE

— Pacient potrebuje nepretrzity dohled a dopomoci pri sebeobsluznych
aktivitach. Toto obdobi trva 2 az 10 let a pro osetrujiciho je také

— Priznaky - pac. si nepamatuje nedavné udalosti a jména
- neni schopen zit samostatny zivot
- zhorsuje se jeho sobéestachost — neni schopen varit, uklizet...
- potrebuje pomoc s osobni hygienou, napr. s WC, s mytim a
oblekanim
- velmi Spatne se vyjadruje
- bloudi a chova se nepriméerene dane situaci
- muze trpét halucinacemi

16 Intenzivni 0S. péCe v neurologii - cviCeni

= =
m e



3. STADIUM - SYNDROM POKROCILE DEMENCE

— Pacienti potrebuji zejména o0s. péeci, jejich schopnost komunikace je
velmi omezena.
— Priznaky - obtize s polykanim
- nepoznava pribuzne, pratele ani dobre zname
predmety
- neni schopen porozumet nebo se vyjadrit
- iInkontinence moci i stolice
- zustava upoutan z pocatku na inval. vozik, posléze lUzko
— Pro pacienta s demenci, jenz umira, je tedy nutno — stejne jako v
pripadeé jinych umirajicich — vytvorit klidné, bezpecneé, empaticke a
dustojné prostredi.
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DEMENCE — DIFERENCIALNI DIAGNOSTIKA

— V pocatecnich stadiich je zamenitelna za depresi
— Delirium — pozor je akutni porucha vedomi!

— Tranzitorni globalni amnezie
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DEMENCE X MiRNA KOGNITIVNI PORUCHA

— Minimalni kognitivni porucha (MCI) NENI demence, ale demence
se z ni muze vyvinout.

— MCI je lehCi porucha paméti a vyskytuje se mnohem cCasteji nez
demence.

— Rizikove faktory: vek, demence v rodine, CMP, urazy hlavy, 1
chol., 1 TK, 1 alkohol, | uroven vzdelani, | psychicka a fyzicka
aktivity, spatné kompenzovany DM, deprese, chronicky stres...
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MIRNA KOGNITIVNI PORUCHA

— Dg. — psychologicke vysetreni
— Lécba - zamerit se na vyvolavajici pricinu
- zdrava zivotosprava
- kognitivni trenink
- antioxidancia — vit. E, C, Gingko Biloba
- léCba deprese
- psychoterapie
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ALZHEIMEROVA CHOROBA |

— Jde o deteriorace pameti a mysleni, které postupne narusuji
sobestacnost v aktivitach denniho zivota. Pameét je narusena ve
vsech slozkach a k jeji poruse patri nedilneé i poruchy chovani a
mysleni.

—« Typicky prubéh onemocnéni: nenapadny zacatek, pozvolna
progrese a zhorsovani kognitivnich funkci, nepritomnost klinickych
ani laboratornich znamek jiného onem., které by mohlo zpusobovat
demenci, nepritomnost nahlych znamek neurol. poskozeni mozku Ci
mozkoveho poraneni.
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ALZHEIMEROVA CHOROBA Il

—Je zpocatku plizivy a postupné progredujici proces, pri kterém
dochazi k poruse a zniCeni nervovych bunek a spojeni. S tim
souvisi poskozeni funkce mozku. ZhorSuje se pameét, pozornost a
schopnost soustfedéni. Re¢ pacienta se zjednodusuje, méni se
jeho nalada a chovani

—je jednou z nejrozsirengjsich forem demence

— Dle odhadt trpi v CR ACH cca 100 000 lidi
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ALZHEIMEROVA CHOROBA - DELENI

— Familiarni (vrozena) forma Alzheimerovy choroby — je vzacna.
Postihuje zpravidla jedince mladsi 65 let a podezreni na ni mame
v pripade rodinného vyskytu.

— Sporadicka (obCasna) forma Alzheimerovy choroby — tvori vetsinu
pripadu. Je to typické onemocnéni vysSsiho veku.
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ALZHEIMEROVA CHOROBA - PRICINA

— Pricina: neni dosud zjistena

—jsou zname riz. faktory — nejvetsi RF — vek a onem. v rodine

Rizikovy faktor

pohlavi

genetika

koureni

vzdélani

alkohol

Kraniocerebralni poranéni
deprese

Nedostatek zivin v détstvi
Nedostatek zivin v dospélosti
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Casteji zeny

3-4x Castéji u os. s vyskytem v rodine
studie prokazuji 11 riziko
pravdépodobné 4x | riziko

Pri dlouhodobé konzumaci 1 riziko

1 riziko

3-4x vySSi riziko propuknuti ACh
ZvyS. nachylnost ke vzniku ACh
Muze urychlit nastup a vyvoj onem.
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ALZHEIMEROVA CHOROBA - LECBA

— Nemoc je nevylécCitelna, Ize pouze zmirnit a zpomalit priznaky

— Progresi zpomaluji inhibitory cholinesteraz (donepezil, rivastigmin,
galanthamin) a memantin

— Stimulace mozku — zrakova, sluchova, dotykova, BS

— Trenink pameti — reminiscencni terapie, ergoterapie atd.
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VASKULARNI DEMENCE

— Predstavuji skupinu onemocneni
— NejCastéjsi demence vaskularniho puvodu:
- Kortikalni vaskularni demence (multiinfakrtova)
- Subkortikalni demence, onemocneni malych cev
- Demence v dusledku mozkového infarktu
- Demence z hypoperfuze
- Demence v dusledku hemoragické mozkove prihody
- dalsi typy vaskularni nebo kombinovane demence
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VASKULARNI DEMENCE - PRICINY

— Ischemicka choroba srdecni

— cevni mozkova prihoda

— zvySena krevni srazlivost se sklonem k tvorbé trombu

— hypertenze (vysoky krevni tlak)

— pritomnost ateroskleréza (koronarni arterie, ischemicka choroba DK)
— genetické faktory

==
m e
O =

27 Intenzivni 0S. péce v neurologii - cviceni

=



VASKULARNI DEMENCE - PRIZNAKY

— Diky ruznosti onemocnéni byva KO atypicky

— Projevy - porucha pameti, mysleni, usudku, uceni
- porucha orientace, reci
- porucha chovani, deprese, uzkost, halucinace, iluze

- porucha chuze, komplexnich ¢innosti = sebeobsluha
- porucha kontinence aj.

=

28 Intenzivni 0S. péce v neurologii - cviceni

=
m &



VASKULARNI DEMENCE X ALZ. CHOROBA

Pfiznak Vaskulami demence | Alzheimerova choroba

nebo rys poruchy

zalatek zpravidia rychly pomaly, nenapadny

progrese demence zpravidia ve skocich | kontinuaini, n&kdy témeéf linearni

osobnost tasto relativng poméme brzy nastava degradace

zachovala osobnosti

porucha pam&ti miZe byt ve vice pfedeviim porucha epizodické

na polatku demence | slozkach paméti

plidnZend delinia mohou byt &astd vzacnd, pokud nejsou phidniZené
somatické poruchy, dehydratace,
nevhodna medikace

prib&h z kratkodobého | tasta fluktuace, bez v&tsich wkyvi

hlediska kolisanl stavu

vyskyt neurologickych | Easty méné Casty

syndrom( a reflexolo-

gickych poruch

29 Intenzivni 0S. péce v neurologii - cviceni

= =
m e
O =



VASKULARNI DEMENCE - LECBA

— Lécit poruchy, které vedou ke vzniku vaskularni demence!

— Lécba a prevence vysokeho krevniho tlaku

— Inhibitory angiotenzin konvertujicich enzymu a blokatory jejich
receptoru (sartany)

— Leécba a prevence hyperlipidemie

— Lécba poruch srdecniho rytmu, DM aj.
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DEMENCE S LEWYHO TELISKY

— Patologickym podkladem jsou kulovita intracelularni teliska v
neuronech (Lewyho teliska)

— Sdili nékteré spolecné znamky jako Alz. a Parkinsonova choroba

— Demence tohoto typu je ¢astéjSi u muzu a obvykle zacina po 50. roce
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DEMENCE S LEWYHO TELISKY - PROJEVY

— rychly nastup a postupna stabilizace

— kolisani stavu v prubéhu dne

— zrakové halucinace

— neklidny spanek, noCni mury

— parkinsonsky syndrom: ztuhlost, tfes, pomala chuze, setfena mimika
— nebezpedi padu, kolapsu

— cCasto nedostateCny nahled na onemocneéni

— nebezpecCi vyrazneho zhorseni stavu po neurolepticich
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DEMENCE S LEWYHO TELISKY -
Diagnostika + LECBA

— Diagnostika — anamnéza
- neurologickeé vys.
- krevni odber...
- CT/MRI
— Leécba - nemoc neni v soucasne dobe vylécitelna, Ize jen mirnit
- dobre reaguje na cholinergni [éCbu
- Levodopa
- Donepezil a Rivastigmin (leCi kognitivni problemy)
CAVE!! Neuroleptika, mohou vyvolat nebo zhorsit pfiznaky
parkinsonskeho syndromu.
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PARKINSONOVA CHOROBA

— Degenerativni, progresivni onemocneni, jehoz pricinou je
postupny zanik bunek produkujici dopamin v substantia nigra

— Vyskyt po 50. roku veku, 1. projevy nekdy uz ve 40 letech

— Prevalence 1:1000

— Muzi postizeni 1,5x Casteji nez zeny
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PARKINSONOVA CHOROBA - PRIZNAKY

— Zakladni priznaky - rigidita
- tremor
- bradykineze
- posturalni poruchy
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PARKINSONOVA CHOROBA - DIAGNOSTIKA

— Stanovuje se na zakladé pfitomnosti alespon dvou klin. pfiznaku
napr. tremor a rigidita.

— Vegetativni priznaky — obstipace, hypersekrece mazovych zlaz,
poruchy mikce, potence, ortostaticka hypotenze

— Zpomalene psychomotorickeé tempo

— Kognitivni poruchy, deprese

— Pomocne kritérium — priznivy ucinek na L-DOPA
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PARKINSONOVA CHOROBA - LECBA

— Substituce chybegjiciho dopaminu L-DOPA. Po 5-10 letech se
objevuji komplikace leCby

— Rehabilitace!!!

— V krajnich pripadech chirurgicka IéCba — experimentalne hluboka
mozkova stimulace trvale zavedenou elektrodou do mozkoveho
jadra.
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