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CHARAKTERISTICKE RYSY VYVOJE ALZHEIMEROVY CHOROBY
U JEDINCU S DOWNOVYM SYNDROMEM
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Pro mnoho dospélych jedinct s mentalnim ¢i
telesnym postizenim je Alzheimerova choroba
stejnym rizikem jako pro béznou populaci. Rizi-
ko se u urcité skupiny jedincu jesté zvysuje, a to
v piipade, Ze je jedinec starsi 40 let a ma Dow-
nuv syndrom. Diéle u jednoduchého ¢i vicecet-
ného poranéni hlavy a pfi viskytu Alzheimerovy
choroboy v rodiné postizeného.

Studie Newyorského statnfho institutu pro
vyzkum vyvojovych vad ukdzaly, Ze vyskyt one-
mocnéni Alzheimerovou chorobou u skupiny
dospélych jedinct (od 40 let a vyse) s mentalnim
nebo telesnym postizenim je 2-3 %. U skupiny
jedincd s Downovym syndromem se vyskyt
pohybuje okolo 60 %.

Pritomnost pfebyte¢ného genetického ma-
teridlu u lidi s Downovym syndromem muze
vést kabnormalitim v imunitnim systému,
k vyssi nachylnosti k leukémii, epilepsii, Sedému
zakalu, onemocnén{ dychactho ustroji a choro-
bam srdce. Jedinci s Downovym syndromem
maji tendenci k tzv. pfedcasnému starnuti, coz
znamenad, ze fyzické zmény typické pro starnuti
se u nich objevuji zhruba o 20-30 let dffve nez
u osob nepostizenych. Taktéz velké mnozZstvi
jedinct trpi postupnou ztratou sluchu a zraku.
Dalsi zmény se vyskytuji v oblasti motori-
ky, v koznim, nervovém, travicim
a vylu¢ovacim systému.

svalovém,

Prvnf pfiznaky Alzheimerovy choroby se ve
vétdiné piipadi objevuji kolem padesatého roku
zivota jedince. Naproti tomu u lidf v bézné po-
pulaci se ptiznaky vyskytuji az kolem sedmdesa-
tého roku zivota. Progrese nemoci trva zhruba
o 8 let mén¢ nez u bézné populace. Neni zazna-
menan zadny znac¢ny rozdil mezi vyskytem ne-
moci u zen a u muzi. Pfiznaky nemoci se také
projevuji rozdilné, napf. v rané fazi onemocnéni
u jedinci s Downovym syndromem neni ztrita
pameti vzdy patrnd ani ostatni pfiznaky nejsou
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spojovany pravé s timto onemocnénim. Nejvice
si muzeme vSimnout zmén v dennich navycich
a aktivitich, které vsak mohou byt pfifazeny
napf. k cerstve prodélané epilepsii. Dal$imi pii-
znaky mohou byt poruchy pameéti, které taktéz
nemusi byt brany vazné vzhledem k celkovému
postizeni jedince.

Pfibéhy konkrétnich jedinct

Francis G.

Jest pred nedavnem byl osmaSedesatilety Francis za-
méstnan v nedaleké chréané dilre. V mladi mu byla
diagnostikovana lehka mentalni retardacéegio velkou
¢ast svého zivota byl produktivnim a nezavislym muze
Uvedomoval si své postizeni a byl sidom toho, jak
pisobi na okoli. Red d¥ma lety se rozhodl navsbvat
denni komunitni centrum pro seniory. Pos#ipo nav&-
voval kazdy den, kratce na to se jeho chovardleaveli-
ce menit, stalo se velice prognlivym a nevyzpytatelnym.
Francis za@al postup@ ztracet orientaci wase a migt
stal se inkontinentnim a jeho vzhled a osobrié pdstup-
né upadaly. Jeho nalada se dga nenit v Gta'nou, ne-
chtl vykonavatinnosti, o které byl pozadan. Zad zapo-
minat, byl dasto naStvany a ¢h osobni problémy jak
s ostatnimi klienty centra, tak i s pracovnikyzko se
mohl pizpisobit jakékoli zené. Nakonec nemohl jiz dale
dochazet do centra ani nemohl Zit samostadnproto byl
prijat do mistniho oSébvatelského domu, kde mu byla
poskytnuta odpovidajici pé.

StephanielL.

Stephanie jetyfiapadeséatiletd Zena s Downovym syndro-
mem. Za posledni dva roky u ni byla zaznamenan@mana
zmena v rekterych jejich Bznych Zzivotnich navycich.
NejzavazgiSimi byly problémy s/ijimanim potravy,
dodrzovanim hygienickych naviykoblékanim a komu-
nikaci, tedy se v§im, co jeégied kratkou dobou zvladala
bez problénh. Pracovnici zéizeni, ve kterém Stefanie Zzije,
ji poskytuji veSkerou pg kterou vyzaduje, a daleima-

ji pomoc od ostatnich sluzeb, rfapd mistni Alzheimero-
vy asociace, kterd gadda odborna Skoleni pro pracovniky
zarizeni.

Marion B.

Marion, jednaSedesatiletd Zena s Downovym syndromem
byla do nedavné doby velice sp@eskd, samostatna,
plné si wdoma své osoby. Jedinou vyjimkou Marionina
projevu byla jeji atypickéa artikulovan@c. Behem posled-



nich dvou let u ni dochazelo k postupné Ztsamostat-
nosti, smyslu pro humor, dobré nalady, které prdyly
drive charakteristické. Dale se u nicahzvySovat stupie
zmatenosti a zr@é se snizila schopnost sebeobsluh
Marionina rodina a personal zé&eni, kam derhdocha-
zela, zaaly postupd vSechny tyto z#ny zaznamenavat,

zaiizeni, kde ji byla zaji&a celodenni odborna pé.

Jelikoz jeji nemoc velice rychle programovala, Mari

nakonec musela byfgmiséna do zéizeni, které se speci-
y.alizuje na klienty s Alzheimerovou chorobou.
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