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Hadi baslayalim...




fﬁr';] Modul Tanitimi

Buglinlerde, diinya ¢apinda 55 milyon insandan daha fazlasi demans ile yasamaktadir, ve her yil
neredeyse 10 milyon yeni vaka eklenmektedir.

Demansa sahip insanlar resmi olmayan
bakicillarinin  destegi sayesinde  aktif,
dopdolu hayatlar sirdiirebilmektedir -
esler, partnerler, ¢cocuklar veya aile Uyeleri,
ilaveten arkadaslar. En dnemlisi demans
semptomlarini anlamak ve zamanla onlari
taniyabilmektedir.
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O
;] Modul Tanitimi

Demansin erken teshisi, hasta ve ailelerinin hayat kalitelerinin iyilestiriimesine katkida
bulunmaktadir, hem gelecek icin plan yapmaya ve gittikce yeni duruma ve sevilen birine
bakmanin roliine adapte olmaya hem de uygun desteQi, tedaviyi ve profesyonel yardimi
aramaya olanak tanimaktadir.

Bu modiil ogrenenlere, ozellikle demansli
insanlarin resmi olmayan bakicilarina
pratik bilgi, farkindalik ve demans
semptomlarini anlamasi ve tanimasi igin
tavsiye saglamaktadir.
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Hadi icerikleri ayrintili
inceleyelim...
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%% Demans nedir?

Demans tekil bir hastalik degildir. Kapsamli bir terimdir — kalp
hastaligi gibi — beyni etkileyen ve hafiza, diiglinme, davranig ve
duygu lizerine etkisi olan rahatsizliklari kapsamaktadir

Demans, yaslanmanin bir diger adimidir. Zaman gectikce, yas
ilerledikce ve bireysel kosullar degistikce, insanlarin
islevselliklerinde farkh degisiklikler olacagini varsayarsak,
normal yasglanma, biligsel bozulma ve hatta bunama ile
karsilagabiliriz. Demans en ciddi yeti kaybidir.

Yaslanma ilerlemesi asagidaki gibi olacaktir:

Normal Yaslanma [ Biligsel Hasar[l Demans

Mantik

Dikkat
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% Demans nedir?

Bu etkiler artan konusma, 6grenme ve/veya hafiza bozuklugu yasayan bireyin giinlik hayatini ve bireyin
fonksiyon yeteneQini negatif etkileyecek kadar agirdir.

Demansin evrimi genellikle kronik, progressif olmakla beraber etkilenen kisinin tamamen, hem fiziksel
hemde mental olarak, bagliligina sebebiyet vermektedir. Evrimi (i¢ yaygin asamaya ayrilabilir:

) ) Erken Asama: genellikle g6zden kagmistir ¢linkii ilerlemesi cok yavastir.
») Orta Asama: semptomlar daha belirgin hale gelir ve demans ilerledikce daha kisitlayici hale gelir.

) lleri Asama: agir hafiza problemleri ve fiziksel semptomlar daha belirgin hale gelmesiyle, birey artan bir
bicimde hareketliligini kaybeder.
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Insan beyni 86 milyar sinir hiicresi icermektedir, neredeyse Samanyolundaki yildizlar kadar.

Demans sinir hucrelerine zarar vermektedir, boylece etkili bir gekilde iletisim kuramamaktadirlar ve bu da
vicut fonksiyonlarimizi etkilemektedir.

| Hadi icerikleri ayrintili inceleyelim
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% Demans turleri

Demans turleri cesitli kriterlere gore siniflandirilabilir:
bozuklugun baslangi¢c yasi, etkilenen beyin yapilari, etiyoloji
(koken), geri donusimli veya geri donlsimsiiz olup
olmadiklari vb.

En c¢ok kullanilan siniflandirma etiyolojisine (demansin
arkasindaki nedenler) goredir ve bu modiilde sunacagimiz
siniflandirma da budur.

Etiyolojisine gore, agsagidakiler arasinda ayrim yapariz:

) »Birincil Demans [ bilinen bir nedeni yoktur. Demans ana
bozukluktur ve bu nedenle baska bir hastalik veya bozuklugun
sonucu degildir.

> Yikincil Demans [ demans ana bozuklugun, fiziksel hastaligin
veya yaralanmanin bir sonucu olarak ortaya cikar.

| Hadi igerige derinlemesine bakalim



% Demans turleri

BIRINCIL DEMANS
En yaygin turleri Sunlardir:

)) Alzheimer hastaligi: beynin kiiciilmesine ve néronlarin dlmesine neden olur. En yaygin demans
tiradur (vakalarin yaklagsik %60") ve hafiza, dislinme, davraniS ve sosyal becerilerde ilerleyici bir
bozulmayi icerir.

)) Lewy cisimcikli demans (DLB): Diisiinme, hareket, davranis ve ruh halinde degisikliklere neden
olur. Gorsel hallsinasyonlar yaygin bir semptomdur ve baslangigctan itibaren ortaya ¢ikma
eQilimindedir.

)) Frontotemporal demans (FTD): Beynin kisilik, davranis ve dil ile iligkili bélgeleri olan frontal ve
temporal loblarda hasara neden olur. Frontotemporal demansi olan bazi kigilerin kisiliklerinde
dramatik degisiklikler olur ve sosyal olarak uygunsuz, dirtisel veya duygusal olarak kopuk hale
gelirken, digerleri dili uygun sekilde kullanma yetenegini kaybeder.

)) Karma demans: Beyinde olusan bozuklugun birden fazla demans tiriyle iliskili olmasi durumunda
ortaya cikar.
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%% Demans turleri

IKINCIL DEMANS

En yaygin olani, ¢oklu enfarktiis demansi olarak da adlandirilan vaskiiler demanstir. Gercekte, beyindeki ¢esitli
nedenlerin (kanamalar, trombisler, enfarktlar, vb.) bir sonucu olarak ortaya ¢ikan bir grup degisiklikten olugur.
Bazi uzmanlarin, llkelere gore degismekle birlikte, vaskiler demansi birincil demans olarak kabul ettiklerini
vurgulamak gerekir.

Cesitli faktorlerin neden oldugu baska ikincil demans tiirleri de vardir::
) vilaglar

) )toksikler

) kraniyal travma

) yvaskiiler ve kolajen degisiklikleri

) »bulasic kékenli

) ykarsinomlarla iligkili
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Demans tanisi nasil konur?

Demans tanisi koymanin ilk adimi herhangi bir semptom ile birlikte goris, duyma, kardiyovaskdler, tiroid,
veya diger rahatsizliklari belirleyebilmek adina medikal gegmisin ayrintili olarak gézden gegirilmesi ve
fiziksel muayene yapmaktir.

Demans tanisi koymadan 6nce, fonksiyon ve yeteneklerde ki yetersizlikler tanimlanmalidir. ilaveten,
benzer semptomlar ile karakterize edilen diger tedavi edilebilir durumlar ortadan kaldirilmalidir.
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Demans tanisi nasil konur?

Demans tanisinda iki anahtar baki$ agisi:

) )Bir bireyin aktivitelerinin, fonksiyon yetenegi ile celisen
kognitif ve davranigsal semptomlara sahip olmasi, daha 6nce

ki fonksiyon seviyelerinden bir disis temsil etmesi, ve dalginhk
hali veya psikiyatrik bir rahatsizlik ile agiklanamiyor olmasi.

27 Saglik durumu tanisi hasta ve hastayi taniyan biri ( aile tyesi
veya yakin arkada$) ile goriigsme sonucu konmaktadir.

Bu tipte bir gorisme ¢ok 6nemlidir, ciinkl hastayi yakindan
taniyan biri bireyin daha dnce ki fonksiyon seviyesini bilmekte
ve hekimin kognitif bozukluk mevcutlugunu belirlemede
yardimci olmaktadir.
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Demans tanisi nasil konur?

Asadida ki testler demanstan siphelenilen hastanin
degerlendirilmesi sirasinda tavsiye edilmektedir:

) Tam kan hiicresi sayimi

)) Kan elektrolit seviyeleri (potasyum, sodyum ve
klorid)

>) Kan glukozu (seker), lire nitrojen ve kreatinin
seviyeleri

) Kandaki vitamin B12 seviyeleri

) Karaciger fonksiyon testleri ve tiroid fonksiyon

testleri
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Demansi teshis etmek neden

onemlidir?

Demansin ¢ogu tirl icin henliz bir care bulunmamaktadir, fakat erken diagnoz bir¢ok yarar
saglamaktadir:

») Demans semptomlarina yardimci, 6zellikle erken asamalara, genellikle daha etkili oldugundan,
ilaclar ve tedaviler. llaveten, bazi demans tiplerinin ilerlemesi tedavi ve hayat stili degisiklikleriyle
yavaslatilabilir, veya tersine gevrilebilir.

) ) Teshis konmus kisi hala kognitif fonksiyonlarini koruyor, gelecekte ki bakim ve medikal yardim,
finans, mulk gibi konular hakkinda kararlarlar alabilirler, bu durum yasam iradesine yansiyabilir.

22 Yeni duruma adaptasyon sadlamak icin hem hastaya hem de resmi olmayan bakicisina, durumun
fiziksel ve duygusal etkisi ile basa ¢ikmak, yardim aramak icinde daha fazla zaman tanir.
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Demansi teshis etmek neden

onemlidir?

T "Demansin erken teShisi gok 6nemlidir. Bir kez teshis konulunca, neye kar$i oldugumu biliyordum.
Soyledikleri gibi: diismanini tani.

Eder erken teShis konulmasaydi ve uzman hekimler ile diizenli olarak gériismeseydim, bugiin
oldugum kigi olamazdim. Gelecekte ne ile karsilacagimi biliyorum, fakat en azindan ona
hazirhklhyim.”

Norman McNamara, 50 yaSinda demans teShisi konmugtur
(“Erken teghis neden 6nemlidir- SCIE”)
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Demans ve Alzheimer hastaligi

o d

arasinda ki baglanti

Daha once belirtildigi gibi, Demans, kognitif yetersizlik ile
karakterize edilen ¢esitli rahatsizliklar icin kapsayici bir terimdir.

Alzheimer da demansin kapsami altinda bulunan en sik
tiplerinden biridir. Alzheimer hastali§i gelismesinde bircok
kompleks ve birbiriyle iligkili faktér bulunmaktadir.

i |
Hastah@in sebepleri ve risklerinden bazilari ve koruyucu
faktorleri hala tartismalidir. Bazi risk faktorleri yas, genetik
ozellikler, ve kanda,apolipoprotein, bir tip protein varligini l —

icermektedir. Hastaligin insidansi 65 ya$ sonrasi her bes yilda
bir ikiye katlanmaktadir.

| Hadi icerikleri ayrintili inceleyelim
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Demans ve Alzheimer hastaligi
arasinda ki ba

o d

lanti

Alzheimer’a sahip birinci derece akrabalari olan bireyler
ortalamadan dort kat daha fazla hastaligi geligtirme
olasiligina sahiptir. Ayrica, kadinlarda Alzheimer riski
erkeklerden daha fazladir. Ayrica kafa travmasi, depresyon
ve duasik egitim seviyesi de risk faktori olarak
nitelendirilmektedir. Fakat, hastaligi tam olarak neyin
tetikledigi hala bilinmemektedir.

Bazi vakalarda, beyinde patolojik bulgular ve hastaligin
genleri bulunsada, hastaligin semptomlari
gozlenmemektedir.

| Hadi icerikleri ayrintili inceleyelim

20



%g Demans ve Alzheimer hastalig
arasinda ki baglanti

Geleneksel olarak,demansin belirli teghisi sadece 6lium sonrasi
beyin dokusunun incelenmesi ile yapilmaktaydi, buglinlerde teshis
hasta ge¢miSi, muayene, noropsikiyatrik testler, gorintileme
metodlari ve laboratuvar testleri yiksek oranla (%85-90)
yapilmaktadir.

Su anda, Alzheimer hastaligini hi¢ bir tedavi tam olarak
iyilestirememekte ve gelisimini geriletememektedir. Fakat,
hastaligin ilerlemesini yavaslatan, hastanin semptomlarini
hafifleten ve glnlik aktivitelerini geligstiren medikal ilaglar
bulunmaktadir.
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3’.* Demans semptomlari

Demansin erken asamalari genellikle gézden kagmistir ¢lnki
baslangic kademelidir ve semptomlar kognitif fonksiyonlarin bi
cogunu kaplamaktadir.

Baslangicindan genel olarak bahsetmek gerekirse, duygusal
davraniglarda ve kisilikte, ilaveten algi, hafiza, dil, yargi ve
mantikta ki degisimler ile fark edilmektedir.

Demansin yaygin semptomlari:

)2 Unutkanlik: yeni yapilan konusmalari, anilar hatirlamada zorluk
ve zeka kivraklhiginda fark edilebilir azalma.

) Ayni zamanda birden fazla gorev yapmada, karar almada veya
problem ¢6zmede zorluk.

)2 Zaman kavramini yitirmek.
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3’.* Demans semptomlari

Demans ilerledikg¢e, yeni semptomlar ortaya ¢ikacaktir:

y)Dusiinme ve ezberberleme gerektiren aktivitelerde artan
zorluk.

) )Sosyal yeteneklerin kaybi ve kisilik degisiklikleri, halk arasinda
uygunsuz davraniSa sebebiyet ile sonuclanabilir.

))Yargl kaybi, boylelikle hasta davranislarinin risklerini hesaba
katamamaktadir.

)7 Koordinasyon ve motor fonksiyonlar da artan zorluk.

») Dogru kelimeleri bulmada ve isimleri, objeleri, verileri v.s. hatirlamada giigliikle birlikte oryantasyon kaybina
bagli iletisim problemleri.

») Uyku diizeninde degisiklikler, haliisinasyon ve hezeyana sebebiyet verebilir.
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3’.* Demans semptomlari

Erken Asama Orta ASama lleri Asama

_ E

: Yeni olaylari ve insanlarin ismini Akrabalari ve arkadaslari °>’.
Amnezi e T
unutmak tanimada gligluk =

0o Zaman ve mekan kavraminin e

Zaman kavraminin kaybi Artan iletisim zorluklari —
farkinda olmamak =

=

Tanidik yerlerde kaybolmak Evde kaybolmak Yaruimede zorluk =
>

. e ©

Oz bakimda yardima ihtiyag Oz bakimda daha fazla yardima -

duymak ihtiyac duymak é’

. . . . . .C

Davranigsal degigimler yagamak Agresif davranigsal degisimler g
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a_-* Demans semptomlari nasil

taninir?

Eger sevdiginiz biri oldugundan daha unutkan gorinuyor ise, evde
yapilan demans testlerinden birini yapmayi deneyin.

) ) SAGE testi, acilimi Self-Administered Gerocognitive Examination/
Kendi Kendine Uygulanabilir Gerokognitif Muayene, tam olarak
kisisel-uygulanabilen olmasa da doktor gerektirmez.

») Modifiye CDR Testi sadece 3 dakika siirmekte ve kisisel bilgiye
ihtiyac duymamaktadir. Bir aile tyesi bireyin zeka keskinligi hakkinda 6
soruya cevap verebilir ve direkt sonuc alabilir.

)) Saat cizim Testi — test edilen kisiden genellikle sayilar ve kollar
cizilmesi istenir boylece saat spesifik bir zaman gosterir (11:10). EQer
kisi bunu zor buluyorsa veya saati yanlis ¢iziyorsa, bu bir demans
iSareti olabilir.

@ SAGE ve diger test 6rnekleri linklerini bulabilmek icin sayfa 28 de ki “Daha fazla bilgiyi nerede
bulabilirim” kismina bakiniz.

N |Hadi igerikleri ayrintili inceleyelim




a_-* Normal yaslanma ve demans

arasindaki farklar

Normal yaslanma, insanlarda bir dizi fiziksel ve zihinsel degisikligi icerir, bunlarin baglicalari Sunlardir:

) JFiziksel degisiklikler: kolajende azalma, kirisikliklarin ortaya cikmasi ve cilt sikiiginin kaybi; sa¢ ve
tirnaklarda kayip ve zayiflik; elastikiyet ve kas guclinde kademeli azalma vb.

)7 Duyularin bozulmasi: gérme, isitme ve tat alma.
) Bagisiklik kapasitesinin kaybi, hastaliklara yakalanma olasihidinin artmasi.
) Kolesterol seviyelerinde artis ve kanda glikoz fazlahg.

) Kardiyovaskiiler sistemin yaslanmasi: Damarlar ve arterler esnekligini kaybederek kanin gecisini zorlastirir
ve ylksek tansiyon geligsimine yol acar.

) ) Kemik yapilarinin dejenerasyonu, iltihaplanma ve eklem agrisi.

) Cinsel istek kaybi veya azalmasi.
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a_-* Normal yaslanma ve demans

arasindaki farklar

Normal yaslanmanin diger bazi tipik degisiklikleri sunlardir:

) Hafiza kaybi: Yaslanma beyin ndronlarimizin hacminde kayba neden olur, bu nedenle bilgi akisi
yavaglama egilimindedir, dikkatimizi ve konsantrasyonumuzu kaybederiz. Yeni bilgilerin 6zimsenmesi de
daha yavastir. Normal yaslanmanin uzak anilarin veya duzenli olarak uygulanan becerilerin kaybini
etkilemedigini unutmamak onemlidir.

> Uyku bozuklugu: Uyku daha kirilgan hale gelir, geceleri daha sik kesintiye ugrar ve daha erken
uyaniriz.

> Duygudurum bozukluklari: Ginimizde normal yaslanmanin bir diger belirtisi de yasamsal (zlint(,
depresif ruh hali veya depresyondur. Ruh halindeki bu degisiklikler, bir seylere karsi ilgi kaybina dontsur.

Oncelikli olarak, bu degisikliklerin bunama ile iligkili oldugu dusinlebilir, ancak durum bdyle degildir,
cunku bunlar normal yaslanmanin bir parcasidir.

Bir sonraki slaytta normal yaslanma ve demansin bazi tipik semptomlarinin nasil ayirt edilecegini gorelim.
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a_-* Normal yaslanma ve demans

arasindaki farklar

Demans ¢ogunlukla daha yash yetiskinleri etkiliyor olmasina ragmen, normal yaglanmanin bir pargasi
degildir. Semptomlarin kaynaginin normal yaslanma veya erken-asamali demans olup olmadiginin
belirlenmesi zordur. Nasil ayirt edilir:

|

NORMAL YASLANMA DEMANS E

7]

Nadiren, insanlar veya yerleri hatirlamada zorlanma | Yakin arkadaslarin veya akrabalarin isimlerini 5
hatilamamak S

=

Randevulari veya etkinlikleri rastlantisal olarak Siklikla randevulari ve etkinlikleri unutmak i
unutmak =
Bilgiyi islemede daha uzun zaman harcama Dusunceleri dile getirmede zorlanma, konugsma o
sirasinda duraklama ve yaygin kelimeleri yerine 'g

koyma ~

Bazen konusmayi takip edememek Surekli sozleri ve sorulari tekrar etmek §~
._g

Nadiren bir 6genin nerede oldugunu unutmak Surekli 6geleri yanhs yere koymak T
28




a-* Kognitif yetersizlik ve demans

arasindaki farklar

Hafif Kognitif Yetersizlik (MCI) bazen mindr hafiza, konugsma, veya karar-verme problemleri olan
insanlarda teshis edilmektedir. Basit bir Sekilde, normal yagslanmadan daha kétidur, fakat demanstan
daha kot degildir, ¢linki MCI glinliik hayati dnemli derecede etkileyecek kadar siddetli deqildir ve, bazi
vakalarda, geri dondurdilebilir olabilir.

MCI bir demans formu olmamasina ragmen, MCl’a sahip insanlar eninde sonunda daha fazla demansa
yakalanma riske sahiptir. Aralarindaki yaygin farklara bir goz atin:

HAFIF KOGNITIF YETERSIZLIK DEMANS

Hafif unutkanlik. Ornegin: belirli bir veriyi hatirlamada | Zamanla kétllesen hafiza kaybi. Ornegin: yeni

zorluk ( medikal randevu, telefon numarasi. v.s.) gerceklesmis etkinlikleri ve insanlari hatirlamakta
zorluk
Kisilikte veya davranigta major bir degisim yoktur Kisilikte ve davranista degigsimler meydana gelir:

tekrarli davranisglar, saklanmak, kisitlamalari
kaybetme, sucglama, sosyal geri ¢ekilme, v.s.

Konusmada minér problemler. Ornegin: sdylemeye | Konusmada belirgin problemler. Ornegin: sdylemeye
dogru kelimeleri bulmada zorluk dogru kelimeleri bulmada ciddi bir zorluk
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Hafif endiseli hissetseler dahi 6z bakim yetenegi. Oz bakim ile ilgili yardim ve hatirlatma gereksinimi,
bazen ilgili gorinmeme
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Bir sonraki adimda ne yapilabilir?

Semptomlari takiben atilacak ilk adim profesyonel tegshis ve uygun tedavi plani alabilmek adina doktor
randevusu almaktir. Ek olarak, demansli insanlarin hayatini desteklemek ve gelistirmek adina ¢ok fazla sey
teklif edilmektedir, 6rnegin;

) fiziksel sagligin, biligselligin, aktivitenin ve refahin optimize edilmesi.

) eslik eden hastaliklarin tanimlanmasi ve tedavi edilmesi.

») davranissal de@isimleri anlama ve basa ¢ikmak.

) bakicilara bilgi ve uzun dénemli destek sadlamak.

Demansa nasil destek ve yardim saglayacaginizi 6grenmeye devam edin:

)2 Modiil 2. Onleme demansin nasil 6nlenecedi, baslangicinin geciktirilecedi veya ilerlemesinin
yavaslatilacagi hakkinda ipuglari.

)) Modiil 3. Erken-Asama igin Akil-uyarici Aktiviteler hafif demansli akrabalarinizi destekleyici ve
uyarici aktiviteler icin ipuclari

)) Modiil 4. iIeri-A§ama icin Akil-uyarici Aktiviteler ileri derecede ki demansl akrabalarinizi
destekleyici ve uyarici aktiviteler icin ipuclari
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Ogrenilen Dersler

| Bu modulde, tum yasli insanlarin demansa yakalanmadigini ve tum demans tiplerini
| ayni olmadigini ogrendik. Ayrica, demans semptomlarini nasil tanityacagimizi
anladik.

Eger yanlis bir sey dusunuyor veya supheleniyor iseniz en iyi temel kural doktor
randevunuzu geciktirmemek olacaktir. Cinku bu sizin gtvenliginiz ve sevdikleriniz
icindir.

v/

Erteleme, dogru yardimi dogru zamanda alma sansini kagirmak demektir ve
I demansin ilerlemesini saglar.
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Demans ve Alzheimer hastaligi arasindaki baglanti nedir?
A. Alzheimer hastaligi demansin bir Seklidir.

B. Demans, Alzheimer hastaliginin bir seklidir.

C. Demans Alzheimer hastaligi ile aynidir.

Demansin belirtileri nelerdir?

A. Ara sira insanlari veya yerleri hatirlamakta zorluk, ara sira randevulari veya olaylari unutmak, ara
sira konugma dizisinin kaybolmasi.

B. Yakin arkadaslarinin veya akrabalarinin isimlerini artik hatirlayamazlar, sik sik randevulari ve
olaylari unuturlar, sik sik ifadeleri veya sorulari tekrar ederler.

C. Kahci kotl ruh hali veya lGzuntl, umutsuz ve caresiz hissetme, karar vermede zorluk.

hd

Hafif biligsel bozukluk (MCI) bir demans seklidir.
Dogru

Yanlis Cevaplari

odiiliin sonunda

p—d

bulacaksiniz
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Sézliik

Demans )) beyni etkileyen hastaliklari kapsayan genel terimdir.

Hafif Bilissel Yetersizlik (MCI) )) hafiza, konusma, veya karar-vermede mindr problemleri olan
insanlarda teshis edilmektedir. MCI bir demans formu degildir.

Alzheimer hastaligi )) sinir hiicrelerinin diizgiin ¢alismasini ve birbiri ile iletisSim kurmasini etkileyen
bir rahatsizlik.

Vaskiiler demans )) beyin kan tedariki ile ilgili problemler sonucu olugsmaktadir.

Lewy cisimli demans )) Alzheimer hastali§ina benzerdir. Beyinde ki mesaj tasiyan kimyasallarin
seviyelerini azaltmaktadir.

Frontotemporal demans ))beynin frontal ve temporal loblarin da meydana gelen hasardan
kaynaklanmaktadir.

Apolipoprotein ) )kanda lipitleri tasiyan protein. Apolipoprotein E'nin Alzheimer ile iligkisi vardir.

Yasam iradesi )) legal bireyin ciddi derecede ve/veya kendi bagina karar veremeyecek hasta oldugu
durumlarda kullanilan bireyin bakimina ve medikal kararlarina dair istekleri iceren yasal belge. llaveten,

corilmic hir aianc voava karar-vvariet calalkkcivioniinit da icerahilir
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1 | Daha fazla bilgiyi nerede bulabilirim

) Uluslararasi Alzheimer Hastaligi (ADI)
Diinya ¢apinda ki uluslararasi Alzheimer federasyonudur ve Diinya Saglik Orgiti ile resmi iligkileri yuritmektedir. Alzheimer

derneginin her tyesi kendi (ilkesinde ki demansli insanlari ve ailelerini desteklemektedir.
Link: www.alz.co.uk

)) Alzheimer Avrupa
Tam demans formlari hakkinda bilgilendirme saglamaya ve demans farkindaligini arttirmaya kendini adamig Avrupa dernegi

Link: http://www.alzheimer-europe.org/

) Helpguide
Insanlarin duygusal refahini artirmak ve daha bilgili saghk kararlari almalari i¢in uzman, reklamsiz, kullanici-dostu eQitimsel

materyaller ve kaynaklar sunmaktadir.
Link: https://www.helpguide.org/home-pages/alzheimers-disease-dementia.htm

)) WebMD
Saglik bilgileri, saglk yonetim aletleri, ve bilgi arayanlara destek sunmaktadir.

Link: http://www.webmd.com/alzheimers/default.htm

)) Demans Testleri
Farkh dillerde ki SAGE ve diger test 6rneklerini asagidaki linklerden bulabilirsiniz:
https://wexnermedical.osu.edu/brain-spine-neuro/memory-disorders/sage/download-the-sage-test
https://www.dementiacarecentral.com/alzheimers-online-test/
https://www.aeldresagen.dk/viden-og-raadgivning/helbred/demens/demenstest
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http://www.alz.co.uk
http://www.alzheimer-europe.org/
https://www.helpguide.org/home-pages/alzheimers-disease-dementia.htm
http://www.webmd.com/alzheimers/default.htm
https://wexnermedical.osu.edu/brain-spine-neuro/memory-disorders/sage/download-the-sage-test
https://www.dementiacarecentral.com/alzheimers-online-test/
https://www.aeldresagen.dk/viden-og-raadgivning/helbred/demens/demenstest

Test Cevaplari:
Soru 1. A Sikki

Soru 3. Yanhs

: Soru 2. B gikki :

Alzheimer Dernegi. (2022, 2 Haziran). Demans Nedir? Belirtileri, Nedenleri ve Tedavisi. ) https://www.alz.org/alzheimers-dementia/what-is-dementia

Alzheimer Dernegi (2022, 2 Haziran). Demans Rehberi. ) https://www.alzheimers.org.uk/sites/default/files/pdf/the_dementia_guide.pdf

ESA. (2022, 2 Haziran). Evrende Kag Yildiz Var? ) https://www.esa.int/Science_Exploration/Space_Science/Herschel/How_many_stars_are_there_in_the Universe

PNAS. (2022, 2 Haziran). Olaganiistii insan beyni.)
https://www.pnas.org/doi/10.1073/pnas.1201895109#:~:text=Human%20Brain%20as%20a%20Scaled%2DUp%20Primate%20Brain,-Despite%20common%20remarks&text=Remarkably%
2C%20at%20an%20average%200f,as%200ther%20primates%20

Alzheimer Hastaligi Uluslararasi (ADI). (2022, 2 Haziran). Alzheimer ve Demans Hakkinda. ) https://www.alzint.org/about/

Brielle. (2022, 19 Haziran). Hafiza Kaybi: Normal Yasglanma ile Demans Arasindaki Fark. ) https://thebrielle.com/memory-loss-differentiating-dementia-normal-aging

Demans Bakim Merkezi. (2022, 2 Haziran). Hafif Bilissel Bozukluk Nedir, Demanstan Nasil Farklidir ve Nasil Teshis Konur.. )
https://www.dementiacarecentral.com/aboutdementia/othertypes/mci/.

NHS.Uk , MS 21. (2022, 19 Haziran). Demansin Tedavisi Var mi?) https://www.nhs.uk/conditions/dementia/cure/

Sosyal Bakim Milkkemmeliyet Enstitiisii (SCIE). (2022, 2 Haziran). Erken Tani Neden Onemlidir - Demans - SCIE. )
https://www.scie.org.uk/dementia/symptoms/diagnosis/early-diagnosis.asp

Demans Bakim Merkezi. (2022, 6 Eyliil). Alzheimer, Demans ve Yaslanmaya Bagli Zihinsel Gerileme igin Cevrimigi, Evde ve Klinik Testler )
http://www.dementiacarecentral.com/alzheimers-online-test

ARDIC, C. A., & OGUT, Y. P. ALZHEIMER VE ALZHEIMER’LI HASTALARIN HABERLERDE TEMSILI. Kurgu, 25(2), 1-22. (2022, 6 Eyliil) )
https://dergipark.org.tr/tr/download/article-file/1505499.
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https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/dementia
https://www.alz.org/alzheimers-dementia/what-is-dementia
https://www.alzheimers.org.uk/sites/default/files/pdf/the_dementia_guide.pdf
https://www.esa.int/Science_Exploration/Space_Science/Herschel/How_many_stars_are_there_in_the_Universe
https://www.pnas.org/doi/10.1073/pnas.1201895109
https://www.pnas.org/doi/10.1073/pnas.1201895109
https://www.alzint.org/about/
https://thebrielle.com/memory-loss-differentiating-dementia-normal-aging
https://www.dementiacarecentral.com/aboutdementia/othertypes/mci/
https://www.nhs.uk/conditions/dementia/cure/
https://www.scie.org.uk/dementia/symptoms/diagnosis/early-diagnosis.asp
http://www.dementiacarecentral.com/alzheimers-online-test
https://dergipark.org.tr/tr/download/article-file/1505499
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