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2.4. Diagnostické pristupy u demenci

Skrinink demenci
A.Barto$
Neurologickd klinika 3. LF UK a FN Krdlovské Vinohrady, Praha

Vyukové prednéska bude obsahovat efektivnizplsob, jak rychle a snadno
odhalit kognitivni poruchu a pokusit se orientacné najit jeji pricinu.
Nejdfive se zaméfime na dulezité informace v anamnéze, predevsim
rodinné a Iékové. Déle budou zdlraznény uZite¢né neurologické nalezy
u kognitivnich poruch. Ukézeme si prehled kratkych kognitivnich testd
k rychlému vysetienf kognitivnich poruch v béZné klinické praxi. Zaroven
budou zhodnoceny jejich prednosti a nevyhody. Soucasti vysetreni by
mély byt dotaznikové metody ke zhodnoceni sobéstacnosti, deprese
a poruch chovani. Laboratorn{ vysetfeni krve je vhodné k ozfejméni
lé¢itelnych deficitd. Nakonec si vysvétlime, co bychom méli cilené hledat
na strukturalnich a funkénich zobrazovacich metod mozku, které mohou
byt doplnény vysetienim mozkomisniho moku. Protoze pficin demenci
je mnoho, musf byt screening komplexnt.

Neuropsychologie u demenci
T. Nikolai
Katedra psychologie, FF UK, Praha

Neuropsychologie u neurodegenerativnich onemocnéni ma svou
roli v diagnostice i 1é¢bé a intervenci. V pfispévku se soustfedime
na roli neuropsychologické diagnostiky v klinickych i preklinickych
staddiich neurodegenerace.
spoludefinuje klinické faze neurodegenerativnich onemocnéni ve
formé mirné kognitivni poruchy, miré poruchy chovani i syndromu

Neuropsychologickd diagnostika

demence. Indikace neuropsychologického vysetfeni jsou dia-
gnostickd pochybnost o pfitomnosti poruchy psychickych funkci, nebo
prispévek k diferencidlni diagnostice. Budou predstaveny doporucené
neuropsychologické postupy v jednotlivych fazich klinickych stadif
neurodegenerace a podoby standardnich neuropsychologickych
baterii. Standardni neuropsychologické diagnostické postupy jsou novée
dobfe popsany u Alzheimerovy nemoci, frontotemporalni demence,
onemocnén{ s Lewyho télisky, Parkinsonovi nemoci, epilepsie ale
napf. i u poruch schizofrenniho spektra, roztrousené sklerézy a dalsich

etiologii psychickych poruch. Specidlni pozornost bude vénovana
spravné indikaci neuropsychologického vysetfenf a vyuzitl vysledkd
neuropsychologického vysetieni v klinické praxi neurologa.

Neurozobrazeni u demenci
J.Laczo
Kognitivni centrum, Neurologickd klinika 2. LF UK a FN Motol, Praha

Zobrazovaci metody mozku maji zasadni klinicky pfinos nejen pro
odhaleni potencidlné lécitelnych pficin nebo urceni vaskuldrni etiologie
demence, ale také pro diferencidlni diagnostiku neurodegenerativnich
onemocnéni, pfedevsim Alzheimerovy nemoci, frontotemporalni
demence a demence s Lewyho télisky, kterd se vyznacuji odlisnymi
vzorci atrofie mozkové tkdné. Za timto Ucelem byly vytvoreny vizudlnich
skaly, které umoznuji kvantifikovat miru atrofie jednotlivych oblastf
mozku a pfedstavujf tedy uzite¢ny nastroj pro ¢asnou a diferencidlnf dia-
gnostiku neurodegenerativnich onemocnéni v klinické praxi. V tomto
sdélenf budou na nazornych prikladech z klinické praxe predstaveny
soucasné moznosti diagnostiky neurodegenerativnich onemocnénf
pomoci vizualnich $kél a uvedena doporuceni pro klinickou praxi.

Vysetieni mozkomisniho moku u demenci
M. Valis

Mezindrodni centrum klinického vyzkumu, NEUROHK; s.r.o., HK,
FNu sv.Anny v Brné

Casnd a presna diferencidlni diagnostika neurodegenerativnich
onemocnéni doprovazenych demenci je v soucasnosti v popredi
zajmu oboru neurologie a bude nabyvat na vyznamu v souvislosti se
zvysujici se prevalenci téchto nemoci u starnouci populace. Pfesna dia-
gndza je vyznamna také z dlvodu informovani pacienta o progndze
onemocnéni. Nezbytné je zejména odlisit nemoci, které sebou nesou
genetickeé riziko pro dalsi generace. Podrobné vysetfeni mozkomisniho
moku u demenci je v soucasnosti jedna z nejlépe dostupnych metod,
kterd je vysoce senzitivni a specifickd vzhledem k porovnani s jinymi
moznostmi. Pfednaska se zabyva kriticky aktudinim stavem likvorologie
v diferencidlni diagndze demenci, a to v¢. pozitivnich a negativnich
stranek této problematiky.
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