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Novinky v geriatrii - co je nového u demenci?
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Starnuti populace dramaticky a zasadnim zpdsobem méni svét. Soucasna geriatrie ma intervencné preventivni charakter
a snazi se o co nejdelsi uchovani fyzického a dusevniho zdravi, odvraceni ztraty sobéstacnosti a zlepSeni prognézy senior(
se zaméfenim na kvalitu Zivota. Mezi zadvazné problémy, kterym se vénuje geriatrie, patfi problematika demenci. Diagnéza
demence ovliviiuje nejen kvalitu Zivota jednotlivc(, ale také predstavuje obrovskou socialni a ekonomickou zatéz pro rodi-
ny, zdravotni systémy a spolec¢nost. Se starnutim populace se demence stala dulezitym problémem naseho zdravotnictvi
a existuje naléhava potieba najit u¢innou lécbu.
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News in geriatric medicine - what’s new in dementia?

Population aging is changing the world dramatically and fundamentally. Contemporary geriatrics has an interventional and
preventive nature and strives to preserve physical and mental health for as long as possible, prevent loss of self-sufficiency
and improve the prognosis of seniors with a focus on quality of life. Dementia is a serious problem that geriatrics deals with.
The diagnosis of dementia not only affects the quality of life of individuals, but also represents a huge social and economic
burden for the family, health systems and society. With the aging of the population, dementia has become an important

problem in our health care and there is an urgent need to find an effective treatment.

Key words: dementia, geriatric medicine, lecanemab, donanemab, folic acid, phototherapy.

Uvod

Demence je charakterizovana progresivnim a zavaznym kognitivnim
poskozenim, které vede k omezeni sobéstacnosti a je ¢astou pficinou
umistnéni pacienta do instituce. Podle WHO je sedmou nejcastéjsi
pficinu umrti (1). Nejcastéjsi pficinou demence je Alzheimerova ne-
moc (60-70 % pfipadd). Pfedpoklada se, Ze prevalence Alzheimerovy
choroby a souvisejicich demenci v pfistich desetiletich podstatné
sdemencfvzroste z 57 milion( v roce 2020 na 153 milion do roku 2050
(1). V praxi vyuzivdme pouze léciva, kterd zpomali progresi onemocnéni
a mohou prodlouzit sobéstacnost pacientl. K dispozici jsou inhibitory
acetylcholinesterazy, které blokujf acetylcholinesterdzu, zvysujf nabidku
acetylcholinu v synaptické stérbiné a vedou ke vzestupu cholinergni
transmise. V sou¢asné dobé je k dispozici donepezil (Aricept), galan-
tamin (Reminyl) a rivastigmin (Exelon). Pro téZ3i stadia Alzhemeirovy

demence mizeme vyuzit derivat amantadinu (memantin; Ebixa). Jedna
se 0 nekompetitivniho antagonistu NMDA receptord, jehoz mechanis-
mus Ucinku spociva v modulaci glutamatového pfenosu v CNS. Novinky
v 1é¢bé demence predstavuji nové moznosti na poli farmakologie a také
oteviraji dalsi nefarmakologické postupy.

Nové doporucené postupy diagnostiky alécby
demence

V rdmci implementace Narodniho akénfho planu pro Alzheimerovu
nemoc a obdobnd onemocnéni 2020-2030 (NAPAN) se tvofi novy
Doporuceny postup pro diagnostiku a lécbu Alzheimerovy nemoci
a jinych kognitivnich poruch, ktery by mél byt zvefejnén koncem
jara 2024. Jednd se o mezioborovy konsenzus, na kterém se podili
¢tyfi odborné spolecnosti Ceské Iékarské spolecnosti J. E. Purkyné
(Ceska geriatrickd a gerontologické spole¢nost, Ceska neurologicka
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