SIMPTOMELE BOLIT ALZHEIMER

Semnele si simptomele bolii Alzheimer apar de
obiecel la persoanele in varstd de 50-70 de ani. Se
instaleaza lent, progresiv si se manifestd prin:

o Probleme de memorie, in special ale
memoriei recente

o Dificultdti de invétare a informatiilor noi

o Dificultdti de a gdsi cuvintele potrivite

o Dificultditi in efectuarea  activitatilor
obisnuite

o Incapacitatea de a recunoaste anumite
obiecte

o Dificultati de a efectua acitvitdti complexe
sau care presupun un efort mai mare de
concentrare

o Bolnavul se poate rdtaci in locuri familiare

o Pacientul poate avea stdri depresive sau
modifcdri ale personalitatii de tip agresesiv.?

FACTORI DE RISC

Factori genetici §i fiziologici.

Virsta reprezintd cel mai puternic factor de
risc pentru boala Alzheimer.

Susceptibilitatea ~ geneticd ~ fatd  de
polimorfismul ~apolipoproteinet E4 creste
riscul si scade varsta de debut, in special la
indivizii homozigoti.

Existd, de asemenea, cateva gene extrem de
rare care stau la baza aparitiei bolii Alzheimer.

Indivizii cu sindrom Down (trisomia 21) pot
dezvolta boala Alzheimer daca ajung s
traiasca pand la varsta mijlocie.

Multiplii factori de risc vasculari influienteaza
probabilitatea de a dezvolta boala Alzheimer si
pot actiona prin amplificarea patologiei
cerebrovasculare sau chiar prin efect direct
asupra patologiei Alzheimer.*

TRATAMENTUL

Scopul tratamentului este de a asigura
pacientului un mediu confortabil, de a-1 ajuta
sa ramana cat mai functional, cat mai mult
timp si de a incetini evolutia bolii.

1. Suportul psihosocial

2. Interventiile psihologice care 1i ajutd pe
pacienfl sd se simtd mai putin neajutorati
din cauza bolii

3. Tratamentul  farmacologic  utilizeaza
medicamente antidementiale.?



MODALITATI DE
PREVENIRE

Exercitii  fizice: exercitii de
coordonare si de mentinere a
echilibrului
Implicare socialad pentru
mentinerea unui tonus psihic
adecvat
Dieta echilibrata, 1in special
legume, cereale integrale, peste,
ulei de masline
Stimulare mentala prin invatarea
de lucruri noi, jocuri de strategie,
Igiena somnului: program de
somnregulat
Reducerea stresului si eliminarea
tensiunii negative interne
Renuntarea la consumul exagerat
de alcool si fumat.'

| Informati-va

MESAJELE CHEIE ALE CAMPANIEI

asupra  semnelor,
simptomelor  §1  comportamentelor
specifice bolii Alzheimer!

Folositi ~ resursa ~ TIMP  pentru
diagnosticarea precoce a dementei de
tip Alzheimer!

Fiti toleranti, artati bundtate, nu fi
izolati, discutati cu ei, inteleget, nu
criticafl, oferii ajutor, respectafi!
Contactati  Societatea Romand de
Alzheimer  pentru  obtinerea  de
informatii i sprijin!

Informafi-vd asupra drepturilor sociale
ale pacienfilor cu dementa!
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Material realizat in cadrul subprogramului de evaluare si
promovare a sanatatii si educatie pentru sanatate al Ministerului
Sanatatii - pentru distributie gratuita

ZIUA MONDIALA DE LUPTA
IMPOTRIVA MALADIEI
ALZHEIMER
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”Sa nu-i uitam pe cei care uita!

Material destinat apartinatorilor si ingrijitorilor persoanelor afectate de
maladia Alzheimer
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MINISTERUL SANATATII INSTITUTUL NATIONAL CENTRUL NATIONAL DE EVALUARE ~ CENTRUL REGIONAL DE SANATATE
DE SANATATE PUBLICA S| PROMOVARE A STARII DE PUBLICASIBIU
SANATATE
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