CARTAS AL DIRECTOR

Relacion entre deterioro
cognitivo y depresion

en poblacion mayor

de 65 afios

Sr. Director: Se estima que la proporcién
de poblacién mayor de 65 afios llegard al
20-25% en 2020. Los problemas de memo-
ria afectan al 50% de las personas mayores
de 65 afios; la prevalencia de demencia en
este colectivo es del 5-10%12. La evalua-
cién sistematica de deterioro cognitivo en la
préctica clinica en atencién primaria consi-
gue la identificacién de demencias, inclui-
dos casos leves, con una sensibilidad del
92% y una especificidad del 76%?.

Vamos a estimar la relacién entre deterioro
cognitivo (DC) y depresion, mediante el test
de cribado de Pfeiffer y la escala de depresién

Palabras clave: Deterioro cognitivo.
Depresién. Test de Pfeiffer.

210 | Aten Primaria. 2008;40(4):209-16 |

geridtrica reducida de Yesavage, asi como
analizar los posibles factores asociados.

Se trata de un estudio descriptivo, transversal,
llevado a cabo en un érea bésica de salud ur-
bana situada en Santa Coloma de Gramenet,
Barcelona, con una muestra aleatoria siste-
mitica de 106 pacientes mayores de 65 afios
que acudieron a consulta espontidneamente
entre abril y mayo de 2006. Se excluy6 a los
que presentaban una depresién activa diag-
nosticada previamente y DC grave.

Se registraron las siguientes variables: edad,
sexo, nivel de estudios, estado civil, convi-
vencia, cambios de domicilio, apoyo formal,
autopercepcién de salud, nimero de enfer-
medades crénicas segun la clasificacién
CISAP-2 de 1a WONCA, ntimero de far-
macos tomados diariamente, hospitaliza-
cién en los dltimos 6 meses y si tenian
insomnio y de qué tipo. Realizamos la valo-
racién cognitiva con el test de Pfeiffer y la
valoracién de depresién mediante el test de
Yesavage reducido de 15 items.

Los pacientes tenian una media + desviacién
estandar de edad de 70 = 5 afios (60,4%). E1
45,3% eran varones y el 54,7%, mujeres. Res-
pecto al nivel de estudios, el 59,4% no tenia
ningun tipo de estudios. El 3,8% eran solte-
ros; el 67,9%, casados, y el 28,3%, viudos. E1
21,7% vivian solos. El 7,5% realiz6 varios
cambios de domicilio al afio. E195,7% no re-
cibia apoyo formal. En cuanto a su salud:
el 66% autopercibia su salud como buena, el
61,3% presentaba algin problema sensorial,
el 38,7% tomaba mads de 6 firmacos diarios y
un 55,7% tenia insomnio. La prevalencia de
DC leve y moderado fue del 10,4% (no hubo
ningtn caso de DC grave). De éstos, el
63,6% presentaba una probable depresién o
depresion establecida (p = 0,004). Al estrati-
ficar las variables asociadas a DC, encontra-
mos diferencias significativas para el sexo
(91%, mujeres), el nivel de estudios (el 91%
no tenia estudios) y el estado civil (solteros o
viudos). Un 27% de los que tenfan DC no
crefa tener mds problemas de memoria que la
mayoria de la gente (p = 0,002).

Uno de cada 10 pacientes puede estar su-
friendo un DC; de éstos, 1 de cada 4 no cree
tener mds problemas de memoria que la
mayoria de la gente. Es preciso, por tanto,
que los médicos de atencién primaria ten-
gan una actitud de sospecha continua para
poder hacer un diagnéstico y un seguimien-
to precisos.

Por otro lado, el 63,6% de los que tienen
DC presenta algun grado de depresién. Es
importante realizar especialmente un co-
rrecto seguimiento de estos pacientes por-
que algunos estudios apuntan que dichas
variables asociadas son predictoras de la
aparicién de demencia irreversible®.

Este trabajo fue presentado como péster en el
XXVI Congreso de la Sociedad Espafiola de
Medicina de Familia y Comunitaria.
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