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PORUCHY PAMETI U SENIORU

- PRAKTICKY PRISTUP K DIAGNOSTICE A LECBE

PORUCHY PAMETI - CASTE ONEMOCNEN{
V SENIORSKE POPULACI

Pokroky mediciny v poslednich desetiletich vedou k prodluzujici se
délce zivota a k nardstu poctu seniord s ¢astou polymorbiditou. Popula-
ce seniorl ve véku 65 let a vice tvori v rozvinutych zemich 15- 20 % oby-
vatelstva a do roku 2020 predpoklddéme narlst poctu seniort o 115 %
celosvétove (ve skupiné osob nad 80 let dokonce o 134 %). Podle demo-
grafické rocenky CR dosahl podil obyvatel ve véku nad 60 let v roce 2000
v CR 18,5% a nadéle poroste, s pfedpokladanym zvysenim absolutniho
poctu o 31% do roku 2020.

V CR kazdy paty senior trpi mimou kognitivni poruchou - lehkym stup-
ném kognitivniho postizeni - a zhruba 100 tisic senior( trpi tézkymi po-
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ruchami paméti a dalsich mozkovych funkci - demenci. Poruchy paméti
ve stéfi jsou tedy velmi ¢astym onemocnénim. V téz3ich stupnich vy-
znamneé postihuji pacienty samotné, jejich nejblizsi okoli i zdravotné-
socidlnf systém (nemocni maji omezenou schopnost provadét bézné
aktivity zivota nebo vyzaduji zcela pomoc druhé osoby). Podil starsich
pacient( s poruchami paméti stéle nardsta.

PRICINY A RIZIKOVE FAKTORY PORUCH PAMETI

Se zvysujicim se vékem dochézi k rdznym morfologickym, metabolic-
kym i funkénim zménam v oblasti CNS. Fyziologické starnuti mozku neni
méti ve staff jsou neurologické zmény, které pozorujeme jiz na bunécné
Urovni, zmény v okysliceni tkani, atrofické zmény a castd onemocnéni
(napf. mozkové aterosklerdza, apod.). Negativni vliv na pamétové funk-
ce maji i Unava, vycerpdni, Spatny spanek a vyssi konzumace alkoholu.
Bylo prokédzano, ze ohrozeni zivota v dUsledku Urazu pred 16. rokem zi-
vota zvysuje riziko vzniku poruch paméti v dospélosti a ve stafi. Poruchy
pamétovych funkci mohou byt samoziejmé zapficinény i toxickymi vli-
vy (napf. otravou oxidem uhelnatym, apod.). Mezi rizikové faktory pfispi-
vajici k poruchdm paméti patff i dédi¢na dispozice, zenské pohlavi, vyssi
vék, vysoké hladiny cholesterolu, vysoky krevni tlak, zhorseny stav dy-
chacich funkci, obezita (BMI nad 30), koureni, diabetes mellitus, osamé-
lost a deprese. Negativni vliv na kognitivni funkce byl popsan ve stied-
nim véku i v souvislosti s naduzivdnim nesteroidnich antiflogistik (napf.
ibuprofenu).

PAMET A TYPY PAMETI

Dle definice predstavuje pamét schopnost uchovavat a pouzivat zku-
senost. Podle délky udrzeni informace ji délime na ultrakratkou, kratko-
dobou a dlouhodobou. Ve stafi byva nejcastéji postizena ultrakratka
a kratkodobd pamét.

Senzoricka (ultrakratka) pamét je védoma cCast paméti, kterd
uchovavé informace prichazejici ze smysld (to, co jsme pred chvili vidé-
li, na kratkou dobu, tzv. ,zlstane pfed o¢ima"). CNS tyto informace tridi
a urcuje, zda jsou vhodné k dalsimu zpracovéni v kratkodobé ¢i dlouho-
dobé paméti.

Kratkodoba pamét (pamét pracovni, operativni) je védoma
aktivni ¢ast pameéti, ve které se odehrdva vétsina psychickych proce-
st (napt. feseni aktudlnich problému). DokdZe uchovat viemy smyslo-
vych orgdnli a emoce pomoci pfemény (kddovani). Mdze zpracovavat
a uchovévat 5 - 9 prvk( (tzv. magické ¢islo 7+2), pfi neopakovani pouze
na 15 - 20 sekund. Kapacitu kratkodobé paméti Ize zvysit spojovanim
prvkd do logickych celkdl (napf. formou mnemotechnickych pomdcek),
které se uzivaji pfi trénovani paméti.
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Dlouhodoba pamét je pasivni ¢ast paméti ulozend v nevédomi. Jeji
kapacita je neomezeng, tato pamét ukladd pouze vyznamné zkusenos-
ti, napf. poznatky nutné k vykonavani néjaké ¢innosti ¢i poznatky Zivot-
né dualezité. Vstépovani informace do dlouhodobé paméti trva priblizné
30 minut a maze probihat budto zdmérné (napf. mechanickym opako-
vanim - memorovanim), nebo bezdécné. Lépe zapamatovatelné jsou
smysluplné obsahy a logické celky, coz mize vést ke zkreslovani vzpo-
minek. Lépe se pamatuji poznatky, které maji citovy nddech a které jsou
Casto vybavovany, takové informace povazuje pamét za dllezité a tudiz
i nutné k dlouhodobému uchovani.

PROCES ZAPAMATOVANI{

A CASTE PORUCHY PAMETI VE STARI

Proces zapamatovani probihd v nékolika fazich - vstépovani, uchova-
vani a vybaveniinformace. Seniofi maji ¢asté problémy se vitépovanim,
tedy kéddovanim pamétového materialu. Vstépovani informaci ve stari
je vlivem fyziologického starnuti pfirozené pomalejsi a méné spolehli-
vé. Tento deficit Ize zmirnit tréninkem pamétovych funkci, na ktery se
specializuji ambulance pro poruchy paméti. Poruchy paméti ve staff se
Casto projevuji i zapominanim slov, horsim vybavovanim spravného vy-
znamu, zhorsenym soustifedénim a vykonnosti. Nékdy zaznamenéva-
me poruchy feci a porozuméni mluvenému slovu. Senior s poruchami
paméti ¢asto neni schopen vykondvat bézné dennf ¢innosti, napf. ob-
lékani nebo odemykanf dvefi, nezvladne poznat a interpretovat smys-
lové viemy.

P¥i vstépovani (kédovani), které byva ve stafi nejcastéji postize-
no, si informace do paméti ukladdme v rlzné formé. Sluchovd pamét
byva pro proces uceni Ucinngjsi nez zrakova, snahou je vsak vyuzit co
nejvice smysld najednou. Prostym opakovanim ¢innosti vyuzivdme tzv.
mechanickou pamét, zatimco usporadame-li informace do celkd, pou-
Zivdme logickou pamét, kterd je dlouhodobé vyhodnéjsi. S rostoucim
vékem se Uc¢innost mechanické paméti snizuje, zatimco logickd pamét
se zlepsuje s mnozstvim nastiddanych informaci. Pro zapamatovani no-
vych informacf je klicovy spanek, kdy dochdzi k upevnéni novych pa-
métovych stop.

Uchovani (podrzeni) informaci je efektivni, pokud jsou informace
vnimany v urcitém smysluplném celku, ktery ma pro nas vyznam (da-
ny motivaci, osobnimi potfebami ¢i spojenim se silnéjsim citovym zazit-
kem). Lépe si Ize zapamatovat to, co se uc¢ime systematicky, promysle-
nim uciva a spojovanim s pfiklady a praxi. Naopak mechanicky vstipené
informace rychle mizi a nelze je opakované vybavit.

K vybaveni (reprodukci) informaci pouzivéd CNS asociace neboli po-
dobnost. Rozlisujeme dva typy vybaveni z paméti: znovupoznani, coz je
rozpoznani podnétl a jejich odliseni od novych a neznamych, a repro-
dukci, tedy proces rekonstrukce jiz zapamatovaného. Rekonstrukce mize
byt nepresnd, nebot lidé maji tendence svoje vzpominky doplriovat.

Zapominani je pfirozené a mezi jednotlivci existujf velké rozdily v inte-
rindividudlni kvalité pameéti. Jedna se o vyhasinani nervového spoje, u ne-
dostatecné zafazené informace o vytésnéniinformace do nevédomi. Nej-
vice zapomindme v prvnich hodinach, zatimco mnozstvi zapomenutého
po 5 dnech a po mésici se jiz lisi velmi malo. Vétsina lidi si pamatuje 10 %
ze ¢teného, 20 % ze slyseného, 30 % z vidéného, 50 % z toho, co slysii vidi,
70 % z toho, co sami feknou a 90 % z toho, co sami délaji.

STANOVEN{ DIAGNOZY PORUCH PAMETI
A DEMENCE

Ke stanoveni spravné diagndzy je tfeba objektivné vysetfit stav pacienta,
abychom se mohli racionalné rozhodnout, kterou z alternativ 1é¢by zvolit.
Mezi zékladnf vysetreni fadime osobni a rodinnou anamnézu ziskanou
od pacienta nebo od pecovatele, kterd ndm poskytne informace o pro-
délanych onemocnénich, potizich a rodinné zatézi. Opfit se mizeme
o vysetfeni internf i neurologické, k doplnéni informaci pomahaiji labo-
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ratorni vysetfeni (zakladni biochemické vysetfeni krve, krevni obraz, se-
dimentace, vysetreni nékterych hodnot k vylouc¢enf jinych pficin, napt.
stanoveni TSH k vylouc¢eni onemocnéni $titné Zlazy).

K vyznamnym testlm pouzivanym ke stanoveni lehkého, stfedné téz-
kého a tézkého kognitivniho postizeni patfi test MMSE — Mini-Mental
State Examination (26 — 25 bodU hrani¢ni nélez, lehké porucha poznava-
cich funkci nebo pocinajici demence, 24 - 18 bodu lehkd demence,

17 - 06 bodU stredné tézkd demence, 06 - 00 bod( tézkad demence).

S pomoci pocitacové tomografie (CT) nebo magnetické rezonance
(MRI) mUZeme prokazat poskozeni CNS, k doplikovym vysetfenim, jez
se neprovadéji standardné, patii i genetické vysetieni, vysetfeni mozko-
misniho moku nebo funkéni zobrazeni mozku.

TERAPEUTICKE MOZNOSTI
V LECBE PORUCH PAMETI

Pfilé¢bé poruch paméti se nejcasteji pouzivaji léky ze skupiny nootropik,
které pfiznivé plisobi zejména u poruch paméti spojenych s nedostatec-
nym okyslicenim. Zlepsuji pfisun Zivin a kysliku k nervovym burikdm, ma-
ji schopnost likvidovat volné kyslikové radikaly a majf i mirné rheologické
vlastnosti. Do skupin nootropik fadime nejen ,chemicka” Ié¢iva, ale i fadu
prirodnich pfipravk( a extrakt(. Jednotlivé farmakoterapeutické postupy
budou podrobné probrany v pokracovani tohoto ¢lanku v dalsim ¢isle.

Kromé lécivych pfipravkl je mozné se zamérit na pridatné postupy,
které prispivaji ke zlepseni kognitivnich funkci nebo zpomaluji progre-
si poruchy (viz stru¢na doporucenf ke zlepseni pamétovych funkci nize).
Hormonalnilécba v dobé klimakteria snizuje riziko vzniku demence. Pra-
videlné cviceni (stimulace) kognitivnich neboli poznévacich funkci moz-
kovym joggingem ¢i u¢eni se novym poznatkdm puasobi pfiznivé na ko-
gnitivni funkce. Bylo prokdzano, ze ¢im vyssi inteligencni kvocient je
v détstvi zaznamendn, tim nizsi je riziko vzniku poruch paméti ve stafi.

STRUCNA DOPORUCEN( KE ZLEPSENI PAMETI NEBO

UCHOVANI DOBRYCH PAMETOVYCH FUNKCI

Pamétové funkce Ize fadou postupt podpofit a posilit. V pfipadé, Ze se

nejedna o zavazné kognitivni postizeni, Ize pacientdm doporucit:

- dostatek spanku

- pravidelné cviceni - nejlépe tanec nebo chdzi min. 4 km denné

- malé mnozstvi ¢erveného vina (2 dcl denné)

- stfedomofskou kuchyni (ryby 2-3x tydné, saldty, olivovy olej)

- kombinace vitaminu C+E, pfedevsim omega 3 mastné kyseliny (DHA
a EPA), kofenf kurkuma

- pfipravky s obsahem EGb 761- ginkgo biloba

+ Ucinnou lécbu vysokého krevniho tlaku, vysokych hladin cholesterolu

- vyvarovani se koufenf

+ psani seznamu nutnych véci na listecky, ulehcime tim kratkodobé paméti

- relaxovat a naucit se relaxa¢ni techniky

- vybavovat si vzpominky, prohlizet si alba fotografif, procvicovat pa-
métové funkce

- kazdy den se naucit néco nového, lustit kifzovky nebo fesit hlavolamy
¢i slovni hricky (nékteré najdete na strankdch: www.zapominate.cz,
www.trenovanipameti.cz, www.sweb.cz/mnemea)

Zavérem Ize doporucit (nejen ve vztahu k prevenci a 1é¢bé poruch paméti):
Budme k sobé naro¢ni a udrzujme se v dobré kondicil

(Pokracovdni ¢ldnku s probrdnim Ucinnosti a bezpecnosti farmakoterapeutic-
kych postupd indikovanych pfi poruchdch paméti bude uvedeno v dalsim ¢isle).

Cldnek byl zpracovdn jako odborny vystup projektu ,Seniofi aneb ,Racio-
ndlIni farmakoterapie u geriatrickych pacient’’- vedouci projektu: PharmDr.
Daniela Fialovd, Ph.D., Geriatrickd klinika 1. LF UK Praha, koordindtorka pro-
Jjektu: PharmDr. Dana Syrovd, Nemocnicni lékdrna VFN, Praha
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