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COMUNICACION SE






El Aula de Pacientes Dr. Negrín ofrece una sesión para los cuidadores de pacientes con demencias 

Mañana miércoles, a las 13.00 horas, impartida por la neuróloga María del Carmen Pérez Viéitez

El Hospital atendió 1.305 consultas de demencia en el año 2012, de las que 325 fueron primeras visitas y 980, revisiones
‘Cuidados al cuidador con demencias’ es el título del Aula de Pacientes que se celebrará mañana miércoles, 3 de abril, a las 13.00 horas, en el Aula Dr. Diego Falcón del Hospital Universitario de Gran Canaria Dr. Negrín, centro adscrito a la Consejería de Sanidad del Gobierno de Canarias. Impartida por María del Carmen Pérez Viéitez, facultativo del Servicio de Neurología, la sesión tiene como objetivo ofrecer a los cuidadores información sobre las demencias, su evolución y desarrollo, los tratamientos disponibles, así como explicarles cómo actuar en situaciones difíciles y cómo evitar la sobrecarga del cuidador.

La prevalencia de las demencias aumenta de forma exponencial entre los 65 y 85 años y se multiplica por dos cada 5 años, alcanzando un 20% para personas mayores de 80 años, y un 25% para personas mayores de 85 años, es decir una de cada cuatro personas. En España según las edades, la prevalencia de demencia es del 4,2 % para la población entre 65 y 74 años, del 12,5 % para la población de 75 a 84 años y del 27,7 % para la población de más de 85 años. Esto quiere decir que cada 7 segundos surge en el mundo un nuevo caso de demencia. 

Las cifras de prevalencia en Canarias son similares a las del resto de España y los problemas de memoria y otros datos de deterioro cognitivo son una de las causas de consulta médica en Atención Primaria más frecuente. En la mayoría de los casos es derivada a valoración por Neurología dada la dificultad de realizar un diagnóstico adecuado en los tiempos de consulta de Atención Primaria. 
El Servicio de Neurología del Hospital Universitario de Gran Canaria Dr. Negrín atendió en el año 2012 un total de 1.305 consultas de demencia, de las que 325 fueros primeras visitas y 980, revisiones. Además, este servicio dispone de un neurólogo consultor que presta apoyo a los profesionales de Atención Primaria de los centros de salud de Puerto, Tamaraceite, Schamann, Canalejas, Guanarteme, Santa Brígida y Firgas. Las demencias son, después de las cefaleas, el segundo motivo de consulta al neurólogo consultor.
El especialista atiende las interconsultas que realizan los profesionales de Atención Primaria, lo que posibilita que el paciente pueda ser atendido en su propio centro de salud y solo en caso necesario se deriva a la consulta especializada. Así, de las 56 consultas sobre demencias atendidas por el neurólogo consultor en el centro de Salud de Tamareceite en el año 2012, 39 fueron derivadas a la consulta del Hospital. En centro de salud de Puerto, el especialista consultor atendió 66 consultas relacionadas con demencias, de las que 39 fueron derivadas a la consulta hospitalaria. 
Información y cuidados para el cuidador 
Cuidar al cuidador del paciente con demencia es, a juicio de la doctora Pérez Viéitez, fundamental. La familia es la que asume la mayor parte del cuidado de las personas con demencia (72%) y lo más frecuente es que sea una única persona la que se ocupa de la responsabilidad de los cuidados. La experiencia de cada cuidador es única, y en el caso de los cuidadores de enfermos de demencia, según explica la especialista, concurren diversas circunstancias que hacen imprescindible que los cuidadores conozcan la evolución y desarrollo de la enfermedad, los tratamientos disponibles, las actuación en situaciones difíciles y como evitar la sobrecarga del cuidador. 

Es importante que el cuidador conozca qué es una demencia y que sepa que no es una situación normal en los procesos de envejecimiento, sino una enfermedad que causa un deterioro progresivo e irreversible de las facultades mentales y graves trastornos de conducta. El cuidador también debe  saber que hay varios tipos de demencia diferentes a la enfermedad de Alzheimer y que cada una tiene sus peculiaridades que hacen que el proceso diagnóstico, tratamiento y cuidado sea diferente.

El día a día con el enfermo –indica la doctora Pérez Viéitez- es importante a la hora de realizar actividades de estimulación cognitiva, es decir, terapias relacionadas con fomentar la capacidad de los enfermos y retrasar de este modo la evolución de la enfermedad. Se puede hacer bien con tareas integradas en la actividad cotidiana del enfermo (actividades domésticas, juegos de mesa, terapias de recuerdo visualizando fotos, manualidades) o bien de forma más especifica en Centros de Día de forma grupal. 

Trastornos conductuales

Otra de los caballos de batalla son los trastornos conductuales que aparecen en más del 60% de los pacientes y que ponen a prueba a los cuidadores, que deben evitar estas situaciones difíciles con medidas no farmacológicas y así de alguna manera no llegar a reacciones catastróficas de agitación o agresividad que obliguen a la sedación del paciente, lo cual empeora el pronóstico de la enfermedad. 

La demencia es una enfermedad de curso prolongado y eso provoca que el cuidador principal tenga alto riesgo de sobrecarga que hace que se sienta agotado tanto física como emocionalmente. Los cuidadores deben conocer las estrategias para evitar que esto ocurra, como es aprender delegar, compartir las preocupaciones, saber que la enfermedad sigue su curso natural y que nadie es responsable de lo que sucede.
Los medios interesados podrán entrevistar a la doctora Pérez Viéitez a las 12.45 horas

Para facilitar el aparcamiento, podrán estacionar sus vehículos, previa identificación, en los muelles de carga ubicados en la entrada al Hospital. 
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