
 

 

Příloha 1 

Proces určení demence při AN dle autorů McKann et al. (2011) 
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Stanovení 

přítomnosti 

demence při 

kognitivních či 

behaviorálních 

symptomech, které: 

(1) narušují plnění aktivit denního života 

(2) představují zhoršení oproti předchozí úrovni fungování 

(3) nejsou vysvětlitelné deliriem či psychiatrickým onemocněním 

(4) vedou ke kognitivnímu deficitu (diagnostikovanému kombinací 

anamnézy a neuropsychologického vyšetření).  

(5) zahrnují narušení minimálně dvou z následujících domén:  

- schopnost vštípení a zapamatování nových informací;  

- schopnost usuzování a zvládání komplexních úkolů;  

- zrakově-prostorové schopnosti; 

- řečové funkce; 

- změny v osobnosti, chování či jejich kombinaci 
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Určení AN jako 

příčiny demence 

běžnými 

klinickými 

metodami 

A. diagnóza „pravděpodobné 

demence při AN“ (dle 

ne/přítomnosti narušení paměti 

amnestická nebo neamnestická 

varianta) 

• přítomnost demence dle kroku 1 

• anamnéza postupného vzniku a 

zhoršování 

• nepřítomnost výraznějších 

vaskulárních změn, nepřítomnost 

známek svědčících pro nemoc s 

Lewyho tělísky, frontotemporální 

lobární degeneraci či jinou 

etiologii; nepřítomnost dalšího 

onemocnění či farmakoterapie, 

které by mohly významněji 

ovlivnit kognici 

B. diagnóza „možná demence při 

AN“ 

pacienti s typickým klinickým 

profilem, ale atypickým (rychlý 

začátek) či neznámým průběhem 

choroby, popř. pro pacienty se 

smíšenou etiologií obtíží 

K
ro

k
 3

 Určení eventuální 

zvýšené 

pravděpodobnosti 

přítomnosti AN 

„pravděpodobná demence při AN 

se zvýšenou mírou diagnostické 

jistoty“ 

a) klinicky dokumentované 

zhoršování v čase na 

opakovaných kontrolách, nebo 

b) prokázaná genetická 

(autozomálně dominantní) 

mutace způsobující AN. 
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Určení 

pravděpodobnosti 

přítomnosti AN 

patologie v mozku 

na základě 

zhodnocení 

biomarkerů. 

A/ jasné podpoření diagnózy AN (pozitivita markerů ukládání beta 

amyloidu i neuronálního poškození) 

B/ částečné podpoření diagnózy (při pozitivitě jedné ze skupin 

biomarkerů) 

C/velmi málo pravděpodobná diagnóza AN (při jasné negativitě obou 

skupin biomarkerů) 

Poznámka. Vytvořeno dle českého překladu a shrnutí v publikaci Vyhnálka et al. (2012).  

 


