Fronto-temporal demans
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Beynin 6n taraftaki bslgelerini etkiler

Fronto-temporal demans alin lobu-ya da 6n lob
demansi olarak da bilinir. Hastalik,alin lobunda ya da
sakaklarin arkasindaki on temporal loblarda beynin
on bolgelerindeki sinir hiicrelerinin zayiflamasina

yol acar. Belirtiler, tipk1 Alzheimers hastaligindaki
gibi genelde sinsice ortaya ¢ikar. Ama bu iki demans
hastaligi arasinda belirleyici farkliliklar mevcuttur.

Belirgin hicbir demans belirtisi yok

Alzheimer hastaliginin erken belirtileri olan unutkan-
lik ve yeni seyler 6grenme bozuklugu Fronto-
temporal demansin tipik belirtileri degildir. Bu tur
belirtiler ortaya c¢ikarsa da bunlar ilk kez hastalik
seyrinin son evrelerinde goruliir. Bu belirtiler yerine
Fronto-temporal demans belirtileri, hastaligin beynin
hangi bolumuinde baglamasina bagli olarak ya davra-
nis degisiklikleri ya da konusma bozukluklaridir.

Kisilik degisir

Fronto-temporal demansda sik¢a 6nce alin lobu hasar
gorur. Konsantrasyon, muhakeme yetenegi ve icgtidu
kontrolii bu bolgeden yonlendirilmektedir. Hastanin
kisiligi yavas yavas degismeye baslar ve kisinin muha-
kemesi giderek zayiflar.

Inisiyatif almak giderek giiclesir ve sebepsiz 6fke
nobetleri erken evrede goriilen diger belirtilerdendir.
Kisinin tedirginlik i¢cinde olmasi, duyarsizlagmasi ve
bazen apatik olmasi olagan belirtilerdendir. Empati
yapma yetenegi giderek azalir. Asir1 yemek, sigara ya
da alkol tiikketimi de gorulebilir.

Kimi vakalarda dil bozukluklari

Fronto-temporal demans, dil icin 6nemli olan tem-
poral loblarin 6n bolgesinde de baslayabilir. Boyle
durumlarda s6z konusu olan progresif afazidir. Keli-
melere anlam yiiklemekte bozukluk ve otomobil ya
da anahtar gibi farkli nesneleri dogru tanimlamakta
sorun yasamak seklinde kendini gosterebilir. Bircok
gramer hatasi olan agir ve “kesintili” konugma
eklinde de gortilebilir.

Frontotemporal demens e faktablad pé turkiska

Kisi giderek artan derecede yardima
ihtiyac duyar

Fronto-temporal demansin daha ileri orta yaslarda
ortaya ¢ikmasi ender degildir. Hastalik seyri artik
uzun yillar devam edebilir. Belirtiler giderek fazlalasir
ve beyindeki hasarin yayilmasina paralel
olarak hastaligin siddeti artar. Kisinin
gunliik yagamini idame ettirmesi gide-
rek glglesir ve yavas yavas kisi artik
giyinme, hijyen ve diger kisisel bakim
yontinden yardima ihtiya¢ duymaya
baslar.

Erken tani dnemli

Fronto-temporal demans, depresyon, halsizlik sendro-
mu ya da baska bir psikolojik rahatsizlikla karistiri-
labilir. Baslangicta unutkanlik ve diger tipik demans
belirtilerine sik rastlanmadigi igin hastaligi farketmek
gii¢ olabilmektedir.

Sende ya da bir yakininda Fronto-temporal demans
oldugu stphesi duydugunda bir hekimle irtibata gec.
Tetkikin en kisa zamanda baslatilmasi gerekir. Kural
olarak muayene uzman hekim kliniginde yapilir (hafiza
muayene klinigi) ve bir dizi testler, muayeneler, hasta
ve yakinlariyla yapilan konusmalardan olusur.

Tedavi ve hasta muamelesi

Fronto-temporal demans arastirmalarinda ilerleme
saglanmistir, ama heniiz hastalik seyrini durduracak
hicbir sey yoktur. Yine de olabildigince rahat ve
anlamli bir yasam plani yapabilmek i¢in hastalik belir-
tileri konusunda kisinin bilgilendirilmesi 6nemlidir
Yardimci geregler ve iyi bir bakim yagami farkh
sekilde kolaylastirabilir. Hastanin bulundugu
ortamda stikunet ve huzur saglamaya ¢aligmak
da onemlidir, ¢iink stres genellikle belirtileri
siddetlendirmektedir.
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