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Minnessystem

Korttidsminne Langtidsminne

‘ Procedur ‘

Betingning

Semantiskt minne ‘ ‘ Episodiskt minne ‘
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Semantiskt minne

Var allmanna kunskapsbank

Alimanbildning/skolkunskaper

= T.ex. namnen pa varldshaven eller Sveriges sjoar

Ordforstaelse
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Episodiskt minne

= Sjalvupplevt
= Kan placeras i tid och rum
= Ej detsamma som faktakunskaper

= T.ex. att jag minns vad jag at till lunch igar eller vilka
sanger jag tyckte om som barn

= Testas ofta genom att personen far lara in nytt
material (t.ex. en ordlista)

= Karolinska
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Minnesforandringar i aldrandet

Implicit minne (procedurminne)
Semantiskt minne l

Korttidsminne
- Primarminne

- Arbetsminne

Episodiskt minne
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Hur minnet fungerar
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Faktorer som underlattar for minnet

= Inkodning: langre inkodningstid, repetition,
elaborering, organisation
= Materielet: bilder, ord, kadnsloladdat, meningsfullt
- Rikare material = lattare att komma ihag

= Barndomsminnen
= Flashbulb memory

= Framplockning: ledtradar, igenkanning
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Estimated Memory Change (T Scores)
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Plasticitet

= Minnestraning

= Kognitiva strategier
= Kognitivt stod

= Externa hjalpmedel
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Aldersskillnader vs. aldersforandringar
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Kognitiva forandringar i

= | huvudsak

formaga fram till ca 60 ar

= Undantag -

snabbhet
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Skillnad mellan normalt, optimalt och
patologiskt aldrande

Optimalt

Normalt

Patologiskt
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Kronologisk vs. funktionell alder

= En person som ar 85 ar gammal kan ha en funktionell
alder pa 75 ar

eller

= En person som ar 65 ar gammal kan ha en funktionell
alder pa 75 ar
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Faktorer som kan paverka kognitionen

= Stress

= Angest och oro

= Depression

= Biverkan fran mediciner

= Vitaminbrist

= Allmant halsotillstand/specifika sjukdomar

= Sensoriska/motoriska faktorer

= Dagsform
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= Det finns manga olika typer av minne
= Det episodiska minnet ar extra kansligt

= Manga faktorer paverkar minnet — aldrandet &r ett av dem
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Vad ar normal glomska?

Det manniskor oftast rapporterar sig gldomma

= NAMN pa saker, platser, och personer

= VAR man lagt saker

= ORD och begrepp

Ej starkt samband till resultat pa kognitiva test
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Demensutveckling
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Preklinisk fas

Tid
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Kognitiv sjukdom — DSM 5

A. Signifikant nedséattning jamfort med tidigare niva inom en eller flera
kognitiva doméner:
1) Komplex uppméarksamhet (t.ex. bibehallen, selektiv, delad uppmarksamhet)
2)  Exekutiva formagor (t.ex. planera, fatta beslut, arbetsminne, mental flexibilitet)
3) Inlarning och minne (t.ex. narminnesomfang, memorera ny information)
4)  Spraklig formaga (t.ex. benamna féremal, verbalt flsde, grammatik)

5) Perceptuell-motorisk formaga (t.ex. visuell perception (ansiktsigenkénning,
matcha figurer), visuo-konstruktionsférméga (kopiera monster))

6) Social kognition (t.ex. uppfatta kanslor, mentaliseringsférmaga)

Grundas pa:
. Uppfattningen hos personen sjélv, annan valinformerad person eller klinikern

Il.  Objektiv nedséttning av den kognitiva férmagan, helst belagd med hjalp av
neuropsykologisk testning (annars annan kvantifierad utredningsmetodik)

Den nedsatta kognitiva funktionsférmagan:

B. Begransar personens sjalvstandighet i vardagliga aktiviteter
C. Forekommer inte uteslutande i samband med delirium

D. Forklaras inte battre med nagon annan form av psykisk ohalsa

Erika Jonsson Laukka 2017-11-30
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Demens och minne

= Minnesnedsattning behdver inte vara den mest framtraddande
nedsattning

= Episodiska minnet som &r drabbat
=  Forutsattning for en diagnos av Alzheimers sjukdom

= Sa smaningom drabbas alla typer av minne
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Lindrig kognitiv funktionsnedsattning — DSM 5

A. Markbar nedsattning jamfort med tidigare niva inom en eller flera
kognitiva doméner:

Den nedsatta kognitiva funktionsférmagan:
B. Begransar INTE personens sjalvstandighet i vardagliga aktiviteter
MEN kravs viss anstrangning, kompensatoriska strategier el. anpassning

C. Forekommer inte uteslutande i samband med delirium

D. Forklaras inte battre med nagon annan form av psykisk ohalsa
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Kontinuum — normalt aldrande och demens

Aldersrelaterade Demenssjukdom
forandringar
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Mild cognitive impairment - MCI
= Subjektiv kognitiv nedsattning (ev. ocksa anhérig)

= Obijektiv kognitiv nedsattning (i relation till alder och

utbildningsniva)
= Bevarad sjalvstandighet i vardagliga funktioner

= Uppfyller ej kriterier for demens

£

= Karolinska
= Institutet
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MCI - forts

= |dentifiera personer med hog risk for att utveckla

demens

= Ca 10% utvecklar demens per ar jamfort med 1-
en grupp normala aldre

= Tidig intervention

2% hos

2017-11-30
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Svagheter hos MCI-begreppet

= Svart att predicera utfallet hos en enskild individ

= Lampar sig bast i kliniska miljoer (dit personer vant
sig fOr att de har ett upplevt problem)

= Prevalensen varierar kraftigt beroende pa hur man
definierar begreppet

Kan vi skjuta demenssjukdomen pa
framtiden?

= Lang preklinisk period
- utrymme for att séatta in atgarder for att skjuta upp
diagnostillfallet

= Kognitiv reservkapacitet
- T.ex. utbildningsniva, kognitiv aktivitet

= Lijvsstilsfaktorer
- Vaskular hélsa
- Fysisk aktivitet
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