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Resumen

Objetivos: Evaluar los beneficios de souvenaid, en la conducta de pacientes con deterioro cognitivo leve
(DCL) y demenciaalos 3, 6 y 12 meses de tratamiento.

Material y métodos: Estudio observacional, retrospectivo, nacional, unicéntrico. Se valoraron cambiosen la
cognicion (MM SE), funcionalidad (BDRS 'y RDRS2), conducta (NPI, BDRS-111, RDRS2-111) y depresion
(Yesavage).

Resultados: Se incluyeron 153 pacientes con DCL y 83 con demencia (edad media [SD]: 76,1 [6,7]; 58,1%
mujeres. Se observé unadisminucion (p 0,001) en la puntuacion total del NPI en comparacion con labasal al
mes 3 (-6,6 [11,5]), mes 6 (-6,3[12,3]) y mes 12 (-3,3 [6,9]). Lamegjoriasignificativa en los items de
depresion, ansiedad, apatia e irritabilidad se mantuvo en e mes 3, 6y 12. Otros items también mejoraron:
delirios, alucinaciones, alteracion del suefio (mes 3). Desinhibicion (mes 6y 12), y conducta motora andmala
(mes12). A los 12 meses, el 65,3% de |os pacientes mejord la conductay un 12,2% se mantuvo estable. Los
cambiosen el MMSE, BDRSy RDRS2 alos 12 meses no fueron significativos, pero si en las subescalas
BDRS-I1 (p 0,001), RDRS2-111 (p 0,043) y en €l Yesavage ((p = 0,042). Ademas, sevio mejoriaen las
subescalas BDRS-111 y RDRS2-I11 y en Yesavage al mes 3y 6 (p 0,006). El uso concomitante de IACEs 0
antidepresivos no modifico los resultados.

Conclusion: Souvenaid mejoralaconductaalos 3, 6 y 12 meses en pacientes con DCL y demencia,
especialmente en |os sintomas de depresion, ansiedad, apatia e irritabilidad.
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