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Zdroje a charakter informací u kognitivních poruch
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PACIENT

kognitivní testování:

● MoCA

● MMSE

● POBAV

● slovní produkce 

zvířat

● test kreslení hodin 

aj.

PEČOVATEL

dotazníky:

1) detekce 

kognitivního postižení

2) aktivity běžného 

života = soběstačnost



Poradna pro poruchy paměti, 

Neurologická klinika UK 3. LF,

FN Královské Vinohrady, Praha

Národní ústav duševního zdraví (NUDZ), 

Oddělení kognitivních poruch, Klecany u Prahy
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Kazuistika

Paní Jozefína

věk: 74 let, vzdělání: SŠ s maturitou, celkem 13 let vzdělání

Subjektivně:

„Poslední rok si hůře pamatuji než dříve.“

O jaký stav se jedná?

1) normální stárnutí

2) subjektivní stížnost na poruchy paměti

3) mírná kognitivní porucha

4) demence



1) Dotazník AD 8 k detekci časné demence
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● určen pro pečovatele

● dobře zná stav schopností pacienta:

a) aktuálně

b) většinou i dříve

…….jen se správně zeptat….

dotazník AD 8:

● stručný, rychle a snadno se vyplňuje

● nezabírá čas = vyplňuje někdo jiný



Dotazník změněných schopností seniora (AD8-CZ)

7

● 8 otázek na ZMĚNU stavu

● číst nebo vyplňovat

● průměrné trvání: 3 minuty

● počet odpovědí „ANO“

● detekce kognitivního 

postižení:  2 a vyšší skór

● senzitivita > 84 %, specificita 

> 80 %

● plocha pod křivkou ROC: 0,9

● měří podobně jako MMSE  

 
                                                                                          

ANO, 
změna 

 

NE, 
beze změny 
(jako dříve) 

Nelze 
určit, 
nevím 

1. Problémy s úsudkem (např. problémy s 
rozhodováním, špatná finanční rozhodnutí, problémy 
s myšlením) 

1 0 X 

2. Méně zájmu o koníčky / aktivity 
 

1 0 X 

3. Opakování stále stejných věcí (otázky, příběhy nebo 
oznámení) 

 
1 0 X 

4. Problémy naučit se používat nářadí, přístroje nebo 
domácí spotřebiče (např. video, počítač, mikrovlnnou 
troubu, dálkové ovládání) 

 

1 0 X 

5. Zapomínání správného měsíce a roku 
 

1 0 X 

6. Obtíže se složitými finančními záležitostmi (např. 
placení složenek nebo účtů, správné užívání platební 
karty) 

 

1 0 X 

7. Problémy pamatovat si termíny schůzek 
 

1 0 X 

8. Každodenní problémy s myšlením a/nebo pamětí. 
 

1 0 X 

 
CELKOVÝ SKÓR AD8 
 

   

Galvin, 2005-7, 2014

● sebeposouzení pacientem možné, zejména u mírné demence a do 80 let

● volně ke stažení na www.nudz.cz/adcentrum

http://www.nudz.cz/adcentrum


České normy a hraniční skóry dotazníku AD8-CZ

8Bartoš a Raisová, Testy a dotazníky, 2015
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Syndrom?

1) normální stárnutí

2) subjektivní stížnost na paměť

3) mírná kognitivní porucha

4) demence

poruchy paměti:

 subjektivně: +

 objektivně od manžela: +

 objektivní AD8 – 3 body

Vyšetřování paní Jozefíny začalo…



2) Proč zjišťovat soběstačnost?
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1) diagnostika, klasifikace 

(normální stárnutí, mírná kognitivní porucha, demence)

2) diferenciální diagnostika

3) stupeň demence

4) průběh onemocnění

5) posouzení účinku léčby

6) posouzení zátěže pečovatele

7) příspěvek na péči o nesoběstačnou osobu 

(Sb.z. č. 108/2006 – 4 stupně závislosti)



Porovnání uchování základních a instrumentálních aktivit deního života u pacientů s

Alzheimerovou nemocí

 Medián 

 25%-75% 

 Rozsah neodleh. 

 Odlehlé

 Extrémy
bADL iADL

-0,2

0,0

0,2

0,4

0,6

0,8

1,0

1,2

1) Základní 
aktivity:

•Chůze

•Jezení, 

•Kontinence, 

•Hygiena…

2) Instrumentální 
aktivity:
komplexnější

•Finanční záležitosti

•Cestování

•Užívání léků

•Používání nástrojů…

Instrumentální aktivity jsou postiženy dříve a více

než aktivity základní u pacientů s Alzheimerovou nemocí

Druhy funkčního postižení

Martínek a Bartoš, Čs. neurologie, 2011



Soběstačnost: NOS ! → MKP → demence / AN
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4 položky instrumentálních aktivit běžného života (IADL-4, n=990)

NOS.. do demence za 10 let – s deficity instrumentálních ABŽ:

● rozdíl již na začátku

● rychlejší deteriorace

(Perés,08) 



13

Posouzení soběstačnosti

k rozlišení mírné kognitivní poruchy od demence

1)  rozhovor s pacientem i pečovatelem:

jak si vede/te v běžném životě? 

(nakupování, telefonování, léky, finanční záležitosti aj.)

„Byl by/ste schopen samostatné existence?“

2) strukturované dotazníky (kvantifikace, výzkum) v ČR:

a) Dotazník funkčního stavu (FAQ-CZ)

b) Dotazník soběstačnosti (DAD-CZ)

c) Bristolská škála aktivit denního života (BADLS-CZ)



Dotazník funkčního stavu = FAQ - CZ
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 10 položek, graduované hodnocení každé činnosti    

na 4 stupňové škále – kontinuální odlišení

 stručný, rychle a snadno se vyplňuje (2-4 minuty)

 nezabírá čas = vyplňuje někdo jiný

 přísný (instrumentální aktivity běžného života)



Aktivity běžného života = FAQ-CZ
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1) Bartoš, Psych Pro Praxi, 2008; 2) Martínek, Psychiatrie 2010; 3) Martínek, ČSNN 2011



České normy a hraniční skóry 

objektivní FAQ - CZ
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Bartoš a Raisová, Testy a dotazníky, 2015



České normy a hraniční skóry 

subjektivní FAQ - CZ
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Bartoš a Raisová, Testy a dotazníky, 2015
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1) Bartoš, Psych Pro Praxi, 2008; 2) Martínek, Psychiatrie 2010; 3) Martínek, ČSNN 2011



České normy a hraniční skóry dotazníku DAD - CZ
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Bartoš a Raisová, Testy a dotazníky, 2015



Shrnutí dotazníků aktivit běžného života

 lze volně stáhnout na www.nudz.cz/adcentrum

(odkaz Dotazníky)
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Martínek, Bartoš, Čs. neurologie, 2011

http://www.nudz.cz/adcentrum
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Syndrom?

1) normální stárnutí

2) subjektivní stížnost na paměť

3) mírná kognitivní porucha

4) demence

poruchy paměti:

 subjektivně: +

 objektivně od manžela: +

 objektivní AD8 – 3 body
soběstačnost podle DAD-CZ:

 objektivně: 98%

Vyšetřování paní Jozefíny skončilo…. 

soběstačnost podle FAQ-CZ:

 subjektivně: 1 body, tj. 97 %

 objektivně: 3 body, tj. 90 %



Dotazníky: závěry – poselství domů
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1) soběstačnost – více významů (MKP vs demence, léčba)

2) nejdříve a nejvíce  postiženy instrumentální akt. běž. života

3) přítomnost poruch instrumentálních aktivit běžného života –

– ↑ riziko a časnější konverze do demence

(zejména finance, telefonování, nakupování, užívání léků)

4) dotazník AD8 pro pečovatele k detekci kognitivního deficitu 

nebo Alzheimerovy nemoci

5) používat vhodné dotazníky soběstačnosti (šetří čas a 

informační přínos), např. Dotazník funkčního stavu FAQ-CZ



1) Oddíly Testy / Dotazníky – k volnému stažení po registraci

stránky AD Centra: www.nudz.cz/adcentrum
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2) Instruktážní videa 

k administraci některých testů

a mnoho dalšího

Další zdroje

http://www.nudz.cz/adcentrum

