1. KORTIKALNA DEMENCIJA
· progresivna degeneracija živč. stanica unutar mozgovnih hemisfera 

· 7% osoba starijih od 65 g: više od polovice slučajeva demencije 

· čimbenici rizika: genetička predispozicija, ozljeda glave, neurotoksini (skandinavska istraživanja - industrijske boje; metali, posebice aluminij); nije povezano s rasom i spolom 

· gubitak neurona (sljepoočno i jezgre mozgovnog debla, gubitak funkcionalnih sinapsi u srednjim čeonim i nižim tjemenim područjima) 

· senilni plakovi, neurofibrilarni čvorovi 

· utječe na sva područja čovjekovog ponašanja 

· deterioracija kognitivnih funkcija, posebice pamćenja  - rani simptomi 

· velike varijacije simptoma između bolesnika 

· vizuoperceptivni deficiti - vizualna diskriminacija, analiza, prostorno prosuđivanje, perceptivna organizacija 

· olfaktorne poteškoće - prepoznavanje 

· velike poteškoće s pažnjom - svi aspekti 

· smanjena sposobnost usvajanja novih podataka - ne pomažu strategije učenja i pamćenja 

· oštećena vremenska orIjentacija i znanje o tekućim događajima 

· poteškoće vizuokonstrukcijskih sposobnosti 

· deterioracija kvalitete i kvantitete govora, verbalnog razumijevanja, slom semantičkih odnosa - generiranje riječi bitno smanjeno, povećane pogreške, perseveracije, disnomija, gubitak koncepta - prazan govor bez smislenog sadržaja 

· u pravilu nema motoričkih deficita 

· promjene ličnosti i emocionalni poremećaji - nezainteresiranost, pasivnost, apatija, smanjena spontanost, nemir i agitiranost, napadi bijesa i destruktivnosti 

· povećavanje socijalne ovisnosti i deterioracija osobnosti i osobnih navika 

· otežano prepoznavanje emocionalnog tona riječi i facijalne ekspresije 

· gubitak spontanosti i započinjanja aktivnosti 

· sporo ili brzo napredovanje bolesti, više stadija 

· 1,5 do 15 godina 

· ALZHEIMEROVA DEMENCIJA 

· slični: 

    *PICKOVA DEMENCIJA (oko 2% dementnih; kortikalna atrofija, više čeona i sljepoočna, amigdale, talamus, BG, nema plakova i tangles)

   *DEMENCIJA ČEONOG REŽNJA – važan čimbenik nasljeđa
2. SUBKORTIKALNA DEMENCIJA
· degenerativne promjene subkortikalnih struktura 
· Parkinsonova, Huntingtonova, Progresivna supranuklearna paraliza 
· mogu se pojaviti bez očitih kognitivnih deficita 
· karakteristike:  
  -  usporenje mentalnih procesa, poteškoće pažnje i pozornosti, deficiti izvršnih

     funkcija, poremećaji pamćenja - dosjećanja a ne učenja)
  -  nema afazije, apraksije i agnozije 
  

         -  emoc. poremećaji - apatija i depresija 
· različite etiologije: talamički mozgovni udar ili tumori, AIDS encefalopatija, 
· kortikalna demencija - nema motoričkih deficita sve do zadnjih faza, dok su u subkortikalnoj demenciji to prvi simptomi 
A) PARKINSONOVA BOLEST
· motorički poremećaj - tremor u mirovanju, brzo ritmičko pokretanje udova, vilice, jezika, koje se smanjuje ili nestaje s voljnim pokretom, rigiditet mišića,poteškoće započinjanja pokreta ili akinezija, motoričko usporenje (bradikinezija), dizartričan govor, gubitak fine motoričke koordinacije, usporen hod s malim koracima, 
· etiologija: virusna, neuroleptici, neurotoksini, vaskularne bolesti, ponovljene ozljede glave i mozga (boks)
· prvenstveno zahvaća BG 
· kada razina dopamina padne ispod 30%-tne normalne  - motorički simptomi 
· gubitak neurona u jezgrama mozgovnog debla 
· smanjeni optok krvi u frontalnim i parijetalnim područjima 
· 2 faze bolesti: početak degenerativnog procesa koji nije manifestan (10-20 g), progresija bolesti nakon pojave prvih simptoma (10-15 g)
B) HUNTINGTONOVA BOLEST

· velika uloga nasljeđa 
· chorea - grčki - ples - nevoljni grčeviti i isprekidani pokreti, često izvijajući i vijugavi 
· značajni kognitivni, emocionalni i motorički deficiti, ali ne započinju istovremeno i ne moraju biti iste jačine 
· trajanje: 10-20 godina 
· 5-10 na 100 000
· poremećaji pokreta očiju - usporeni, duže vrijeme latencije odgovora na stimulaciju 
· nemogućnost održavanja pogleda na krećućem cilju 

· nespretnost manuelnih pokreta, poteškoće započinjanja pokreta 
· oštećenje koncentracije i mentalnog praćenja, održavanja i prebacivanja pažnje 
· oštećena kratkoročna - radna memorija, jako osjetljivi na interferenciju, usporeno usvajanje novih znanja 
· kasnije jaki deficiti vizualnog pamćenja 
· jezik i govor sačuvani sve do zadnjih stadija 
· dosta česta depresija - 50%, često se javlja i kao prvi simptom 
· 7 % samoubojstava 
· manija i hipomanija - 10%
· 4% halucinacije 
· ljubomorni, sumnjičavi, opsesivni, razdražljivi, emocionalni labilni, anksiozni, agresivni ispadi 
· kasnije - apatija, snižena energija 
      C) PROGRESIVNA SUPRANUKLEARNA PARALIZA
· najčešće početak u 60-tim godinama 
· dg slično Parkins. ali i često psihijatrijske dijagnoze 
· uključene razne lokalizacije - od mozgovnog debla do BG 
· neurofibrilarni čvorovi u hipokampusu, ali manje nego u Alzheimeru 
· usporenost mentalnih procesa, poremećaji pamćenja 

okulomotorički deficiti- pogled prema dolje
· oštećenje vizualnog pamćenja i dosjećanja i prostornog pamćenja 
· deficiti pamćenja nisu tako jaki kao u Alzheimera 
· poteškoće pronalaženja riječi, oštećena lakoća govora 
· ličnost:   apatija, bihevioralna inercija, iritabilnost, emocionalna inkontinencija (smijeh ili plač)
3. AKSIJALNA DEMENCIJA
· uključuje aksijalne strukture mozga - srednji dio sljepoočnih režnjeva, hipokampus, fornix, mamilarna tijela i hipotalamus 
· značajno oštećenje novog pamćenja koje gotovo potpuno onemogućava novo učenje 
· nema drugih kognitivnih poremećaja 
· pitanje jesu li zapravo demencije 
· nesvjesni svojih deficita 

· retrogradna amnezija - nekoliko tjedana ili godina 
· “otoci” sjećanja 
· nemogućnost učenja novog materijala 
· nedostatak tiamina 
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