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ApoE ε4 – аполипопротеин Е – белок, участвующий в метаболизме липидов, изоформа ε4 сопряжена с развитием БА  
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ПРИЧИНЫ НАРУШЕНИЯ КОГНИТИВНЫХ ФУНКЦИЙ

Lobo A., et al., 2000

1. Болезнь Альцгеймера – до 60%
2. Сосудистая деменция - 15,8%
3. Смешанная деменция - 15%
4. Деменция с тельцами Леви -12%
5. Лобно-височная дегенерация
6. Болезнь Паркинсона
7. Последствия ЧМТ
8. Нейроинфекции
9. Нормотензивная гидроцефалия
10.Опухоли мозга
11. Дисметаболические нарушения
12. Депрессии 

>90% 
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Потенциально
обратимы!!!

>5% 
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БОЛЕЗНЬ АЛЬЦГЕЙМЕРА ПО МКБ-10

БОЛЕЗНЬ АЛЬЦГЕЙМЕРА (БА) или деменция альцгеймеровского типа -
наиболее распространенная форма деменций позднего возраста, которая характеризуется:
 постепенным малозаметным началом в пресенильном или старческом возрасте, 

 неуклонным прогрессированием расстройств памяти и высших корковых функций вплоть до тотального распада 
интеллекта и психической деятельности в целом, 

 характерным комплексом нейропатологических признаков.

 Начало болезни: 65-85 лет 
 Продолжительность: от 4 до 15 лет и более
 Чаще у женщин (может быть связано с большей продолжительностью жизни)
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 Лёгкие нарушения памяти 
 Трудности усвоения новой 

информации
 Трудности выполнения 

сложных бытовых задач
 Трудности ориентировки в 

пространстве
 Ограничение интересов
 Снижение инициативы

 Прогрессирующий 
когнитивный дефицит

 Нарушение усвоения 
текущей информации

 Нарушение 
функционирования 
в быту

 Ажитация
 Изменение ритма сна
 Тотальная 

несостоятельность в 
быту, в выполнении 
гигиенических навыков

MCI           
Легкая деменция

MMSE 19–26

Умеренная деменция
MMSE 10–18

Тяжелая деменция
MMSE 0–9

 Лёгкие субъективные/
объективные 
нарушения памяти

 Нормальное 
функционирование

10 лет1 год Длительность (годы)1 - 7 лет

MMSE

ЭТАПЫ ДЕМЕНЦИИ ПРИ БА

Примечания выступающего
Заметки для презентации
Средняя продолжительность болезни составляет 8-10 лет 
Затяжное течение более 20 лет 
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