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Resumen

Descripcion del caso: Paciente de 76 afios de edad que acude a consulta en reiteradas ocasiones
pues la situacion de su esposa de 70 afios, diagnosticada de enfermedad de Alzheimer, le angustia.

Exploracion y pruebas complementarias: Realizamos una entrevista centrada en la situaciéon
psicosocial de nuestro paciente. Acude con evidente estado de nerviosismo, lo atendemos de forma
preferente pues refiere que su mujer se encuentra desatendida en su domicilio y al comenzar la
entrevista rompe a llorar. No tienen hijos ni ayuda familiar. El sefior se encuentra desesperado con
esta situacion, el estado de salud de su mujer merma. El se niega a aceptar la progresién de la
enfermedad y no entiende la irreversibilidad de la misma. Nos hace referencia a las alucinaciones
visuales de ella, que mirdndose al espejo, ve a alguien que quiere separarla de su marido. El dice
textualmente: iEsta situacion me supera! Nuestro paciente nunca acude a su médico de familia para
control propio, después de varios afios ha comenzado con tratamiento tras insistencia nuestra.

Juicio clinico: Sobrecarga del cuidador del enfermo de Alzheimer.
Diagndstico diferencial: Trastorno de ansiedad, depresiéon mayor, distimia.

Comentario final: Como médicos de familia debemos atender las singularidades de nuestro
paciente y su forma de afrontar la enfermedad y, sobre todo, proponerle valoraciéon por parte de un
trabajador social. Estamos ante un caso particular, debido a que segun diversos estudios, la mayoria
de mujeres enfermas de Alzheimer en este rango de edad son atendidas por sus hijos
(aproximadamente un 66%). Por ello, teniendo en cuenta caracteristicas sociodemograficas, tiempo
transcurrido desde el diagndstico y grado de dependencia del enfermo, hemos tenido que recurrir a
la ayuda social y prestar una mejor atencion médica al cuidador, que en nuestro caso requeria. La
sobrecarga del cuidador del enfermo de Alzheimer, les hace mas vulnerables a padecer problemas
fisicos y psiquicos (como trastornos depresivos o de ansiedad) y como médicos de atencién primaria
no debemos desestimar la importancia de una atencion precoz e individualizada.
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