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f Summary

EPIDEMIOLOGY OF DEMENTIA IN TIRANA - ALBANIA

Dementia is a syndrome caused by brain diseases, usually with a chronic and progressive course, characterized by the’impair-

ment of the cognitive functions and the deterioration of previously acquired intellectual abilities that interferes with social or

- ‘oceupational functioning,

The scientific purpose of the study was to estimate the prevalence of Dementia in the city of Tirana. : .
We have chosen the persons in a randomized way from the municipal register in a determined geographic area of Tirana City.

We found 3550 people over 60 years old registered in that area.

The study had two phases:

FPhase I: The people were screened at their home by a team of residents of neurology. Every group of residents conducted the

interview according one questionnaire (MMSE) and made a sim

positive, passed at the phase two.

ple neurological objective examination. The people, who resulted

Phase I1: In this phase the target persons were investigated by a senior of the Clinic of Neurology, University Hospital Center

“Mother Theresa™, Tirana-Albania, who made the corre 't diagnosis according to the specific clinic and radiological criteria of

dementia. The ICD 10 diagnostic criteria for dementia dre applied.

“The data are elaborated in the Neuroepidemiology unit of the Clinic of Neurology.

The study lasted about 6 months.

During the first phase of the study we screened 3521 people (from 3550 over 60 years old pointed from the municipal registers).

There were 380 positive (MMSE <=23).

From thése 380 positive'people, using more careful methods (ICD10 criteria for dementia, a neurotogical visit from a senior of
neurology, neuroimaging) there were only 273 patients with dementia. ,
The total prevalence of dementia for the age >= 60 years old resulted 7.75% {4.83%. for males and 11.45% for females)

(P<0.001).

Demenca &shté njé sindromé e shkaktuar nga
sémundje t& trurit, zakonisht me natyré kronike e
progresive, né t& cilén vihet re njé démtim i funksioneve
t& larta kortikale: t& kujtesés, t& menduarit, orientimit,
kuptimit, kalkulimit, aftésisé pér t€ mésuar, & folurit
dhe gjykimit, Kjo prekje e funksioneve konjitive
shogérohet shpesh me keqésim té& kontrollit emocional,
sjelljes sociale dhe motivimit. :

Njihet tashmé lidhja e demencés me kalimin e

moshés. Rritja e moshés mesatare t& popullsisé né shumé

vende t€ botés & ka véné mé shumé né dukje problemin

e demencés dhe ka shtuar studimet n& kété drejtim.
Epidemiologjia ¢ demencés né t& moshuarit &shté

studjuar gjerésisht q& nga vitet "60, né drejtim t&-

* Dérguar né Redaksi n& 22 Maj 2002, miratuar pér
botim né& 15 Mars 2003,
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prevalencés (numrit t& rasteve né njé popullsi t& caktuar) |
dhe incidencés (numrit t& rasteve t& rinj né njé vit). ‘

N& kété studim tonin patém si qéllim kryesor
pércaktimin e prevalencés s& demencés né popullsing e
Tirands.

Materiali dhe metodat 4 -

Ne. zgjodhém njé zon& & caktuar t& qytetit t&
Tiranés dhe né bazé t& regjistrave t& gjendjes civile
identifikuam banorét me moshé 60 vjeg e lart, Depistimi
1 kétyre banoréve u bé me ményrén derd mé ders nga
njé ekip i pé&rbéré nga mjeké specializants t&
neurologjisé. Pér & vlerésuar ¢rregullimet konjitive u
pérdor gjaté fazés s& pars t& studimit; metoda e MMSE




(Mini Mental State Examination) si edhe ukrye njé vizité
orientuese neurologjike. Pér ¢do banor u plotésua njé
formular i vecants.

N& fazén e dyté & studimit personat e veguar ngé

neurologjike si edhe u pérdorén kritere diagnostike mé

kontroll u krye nga mjeké neurologé me pérvojé t&
Klinik&s Universitare t& Neurologjisé, Tirané.
Studimi zgjati 6 muaj (shkurt-korrik 1999).

Rezultatet o
N& fazén e paré t& studimit u vierésuan 3521 banorg
(nga 3550 & percaktuar né fillim). Nga kéta rezultuan

fazén e paré, iu nénshtruan njé vizite mé t& im8ét-

18 hollésishme pér vierésimin e demencés (ICD10). Ky
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pozitiv 380 persona, t& cilét kaluan né fazén e dyts t&
studimit.

Nga t& 380 personat e kontrolluar n\ faz\n e dyt\,
107 u konsideruan si jo dements dhe u mbajtén né studim
vetém 273 pacientd gé u vlerésuan me shkallg t&
ndryshme t& demencés.

N tabelén 1 jang paraqitur rezultatet kryesore t&
studimit sipas grupmoshave t& studjuara dhe seksit duke
dhé&ng numrin e banoréve t& pérfshiré né studim pér ¢do
grup dhe numrin e pérqindjen e pacientéve me demencé
né grupet pérkatss. Né Fig. 1 dhe 2 jang shprehur kéto
té dhéna né ményré grafike. Prevalenca totale e
demencés pér moshén mbi 60 vieg rezultoi 7.75%, 4.83%
pér meshkujt dhe 11.45% pér femrat (P<0.001).

POPULLSIA RASTET ME DEMENCE
"TOTAL MESHKUJ | FEMRA

Mosha Totali | Meshkuj Femra N % N % N %  |Sinjifikanca
(vjeg) N % | N %

60-64 1111 | 543 488| 568 512| 23 207 | 8 147 |15 264 | P<0.001
6569 | 1084 | 576 53.1| 508 469 | 68 627 | 25 438 | 43 846 | P<0.001
70-74 704 | 366 51.9| 338 490 | 51 724 | 13 335 | 48 142 P<0.001
2479 | 431 | 255 59| 176 409 | 54  12.52] 14 549 | 40 2272 P<0.001
80-85 107 | 41 383| 66  617) 39 3644 12 2926 | 27 409 | P<0.001
>85 84 4s  452| 46 548 | 38 452 | 16 4210 | 22 47.82) P>0.005
TOTALL | 3521 | 1819 51.6| 1702 484 | 273 775 | 88 483 | 195 1145) P<0.001

Tabela nt. 1. Té dhénat e studimit té prevalencés sé demencave né qytetin e Tiranés.

Diskutim
Studime & shumta epldemzologjxke gjate 25 viteve
t fundit kan treguar njé shkallé t& gjers t& vlerésimeve
t& prevalencés s¢ demencés por € gjithé kéto studime
tregojné se demenca do t& jeté njé problem madhor i
shéndetit publik gjaté shekullit XXI. Dr. Kacman i
Universitetit t& Kalifornisé, San Diego paraqiti né
seancén plenare t& Kongresit Botéror 1§ Alcahaimerit
2000 t& dhénat e Studimit Kanadez mbi Shéndetin dhe
Moshén qé ka treguar se numri i individéve me demencé
né botén e zhvilluar tenton t& rritet nga 13.5 milion ng
vitin 2000 né 36.7 milion né vitin 2050, po késhtu ai
raportoi pér t& dhénat nga Shangm pér vendet né zhvillim
tregojné pér njé rritje nga 8.6 milion né 67.9 mxllon né
t& njejtén periudhé (10).
© PErts krguar njé ide mbi shpeshtesme e demencés
né vendin toné, ne zgjodhém pér studim njé kohort
populisie rreth 3500 banoré, e mjaftueshme pér t& dhéné

konkluzione statistikore t& sakta. Gjithashtu pérdorimi i
metodés s& studimit deré mé deré rrit saktésing duke
béré njé pércaktim mé t& miré & rasteve.

Pérdorimi né fazén e paré t& studimit i testit
MMSE, g éshté njé test i shkurtér dhe i aplikueshém
lehtesisht nga ¢do ekzaminues dhe né ¢do rrethang, béri
t¢ mundur diferencimin e disa personave me vler&sim

- <24/30.

M.q.se ekziston mundésia e gabimit n& kété test

"(p.sh. pakésim i pikéve né rastet me nivel shkollimi t&

ulét, etj), né fazén e dyté & studimit u pérdor njé testim

- mé i hollésishém i kryer nga njé mjek senior i klinikés

universitare t& neurologjisé (International Classification
of Diseases, 10® Revision -ICD10). Késhtu, pas
vlerésimit & paré t& 380 personave me MMSE <24,
ekzaminimi mé 1 hollésishém i tyre béri qé t& mbeten né
studim, duke u konszderuar realisht me demencé 273
pacienté. :
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POPULLSIA NE STUDIM
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Figura nr. 1 Popullsia e marré né studim sipas seksit dhe grupmoshave

N& pérputhje edhe me studime t& tjers i@
prevalencés s€ demencés (12, 2, 6), prevalenca né
popullsing e marré né studim nga ne, rritet me rritjen e
moshés duke arritur frekuenca shumé té larta mbi
moshén 80 vieg.

Vihet re njé prevalencé mé e larté te femrat
(P<0.001), né ndryshim nga studimi i Apinjanos-Itali
(12) dhe ai i Kensington, Celsea dhe Uetminster (6),
por né ngjashméri me studimin e Bagman et.al. 1992,
Jonghan et al., 1994, Candra et al., 1998, Bovirat, 2001,
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Figura nr. 2. Rastet me demencé sipas seksi dhe grup-moshave,

Studimet e mésipérme si edhe disa studime
t& kryera né Hollandg, Suedi dhe Francé, kané
gjetur se femrat kané njé risk mé t& lartg té
zhvillimit t& demencés, vecangrisht t& Sémundjes

s& Alchaimerit (SA), (g€ njihet si forma kryesore
e demencave degjenerative dhe e demencave né
pérgjithsi). Pér shkak se numri mé i madh i kétyre
studimeve jané mbéshtetur né njé numér & vogél
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yrojtimesh, kéto t& dhéna nuk kané marré réndési
t& vecanté, Njé studim i Qendrés Mjeksore

Erasmus-Roterdam ka paraqitur njé subanalizé t¢
studimit t& Roterdamit ku u ndogén 8000 individe
dhe rezultati ishte se incidenca e SA &shté e njejté
ndérmjet & dy sekseve deri né moshén 75 vieg,

- prekura (3). Studimi i Rogesterit-Minesota
p\reaktoi pérgindjet moshé dhe seks specifike t&

incidencés t& demencés né 2796 rezident€ mbi 50

_vjec gjaté periudhés 85-89. Pérfundimi ishte se

incidenca rritet né ményré eksponenciale né lidhje
me moshén, por risku i femrave dhe meshkujve

pas késaj moshe mbizotéron numri i femrave t€ ‘8shté 1 njejté deri né moshén 95 vjeg. 3.

Grup-moshat né vite
STUDIMI | 6064 | 6569 | 7074 | 7579 | 8084 | 8589 | 90-94 | 9599
EURODEM (7) | 14 41 |57 | 130 21.6 3.2 34.7
Framingam (1) | .. - | 0.9 | 20 43 8.9 163
Jorm et al. (9) 1.4 | 28 5.6 10.5 208 | 386
Apinjano (12) 0.6 3.6 8.1 17.6 40.0
Studimi yné 2.07 6.27 7.4 12.52 | 3644 | oo 4520

Tabela nr. 2. Prevalenca moshé specifike e demencés (%) né disa studime.

N& tabelén 2 jané paragitur & dhéna nga disa.
studime epidemiologjike bazé. T€ gjithé keto studime
kané konfirmuar se prevalenca e demencés pas moshés
65 vieg rreth dyfishohet me kalimin e ¢do pesé viteve
moshé. _ ‘

E vecanté né studimin tong &shté se prevalenca
&shté mé e larta e raportuar n¢ grupmoshat relativisht
mé té reja. Nevojiten studime t& tjera mé t&
hollésishme, pér & sqaruar kété & dhéné. Nje
hipotezé ¢ mundshme &shté teoria e agregimit té
gjeneve, duke marré parﬁSysh kushtet e jetesés
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