Encare Clinico

La Demencia

Vascular

Una Demencia

que no sigue el patron clasico
del “Deterioro Cognitivo”

Introduccion

La nocién de deterioro cognitivo y el
concepto clinico de demencia estan
muy asociados en los profesionales de
la salud con la Enfermedad de Alzhei-
mer. Esto tiene su base en que ésta
enfermedad es la mas frecuente de
todas las demencias, con un 60% de
todos los casos aproximadamente, y
en las definiciones de demencia de los
distintos sistemas de diagndstico. Sin
embargo, existe un porcentaje impor-
tante de encefalopatias cuyas manifes-
taciones clinicas difieren de la Enfer-
medad de Alzheimer y que se ven con
frecuencia en la clinica.

Nos detendremos a revisar un proce-
so de deterioro cognitivo que no si-
gue los patrones entendidos como
"clasicos" de la demencia: el Deferio-
ro Cognitivo Vascular y la Demencia
Vascular, entidades relativamente fre-
cuentes en el consultorio. Su expre-
sion clinica fundamental es un sindro-
me disejecutivo, con dificultades me-
nores en la memoria.

Otro proceso de deterioro que no si-
gue el patron de la Enfermedad de
Alzheimer, es la Demencia fronto-
temporal, bastante menos frecuente,
se expresa por un sindrome conduc-
tual, y donde el compromiso cogniti-
vo como tal puede no ser muy eviden-
te en etapas iniciales.

Estos dos procesos tienen perfiles y
cursos diferentes a la Enfermedad de
Alzheimer, y por mas que se espere en
la evolucion, no van a acercarse al ar-
quetipo de la misma. Solamente en eta-
pas finales pueden llegar a parecerse,
debido a un compromiso diseminado
e intenso del encéfalo, manifestindo-
se con cuadros terminales de gatismo,
paraplejia en flexion y ausencia de in-
teraccion con el medio. Incluso se cri-

tica a los propios criterios de NINDS-
AIREN para el diagnostico de demen-
cia vascular que estan muy influidos
en la definicion del sindrome demen-
cial por la Enfermedad de Alzheimer
(ver Tabla 1).

Ninguno de estos dos procesos cum-
ple acabadamente con los criterios de
demencia, especificamente en lo que
tiene que ver con el componente cog-
nitivo. Por otro lado, estos pacientes
tienen un menor compromiso de las
actividades de la vida diaria, aunque
van a necesitar supervision en algu-
nas tareas por sus alteraciones (ver
Figura 1).

Conceptos
y terminologia

La demencia vascular es un concepto
en permanente evolucion, que plan-
tea numerosos problemas conceptua-
les y de terminologia.
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La tendencia actual, siguiendo a nu-
merosos autores, especialmente los
lineamientos del Canadian Health
Study,-? es considerar una amplia ca-
tegoria llamada Deterioro Cognitivo
Vascular (DCV) (vascular cognitive
impairment - VCI), que abarca desde
casos tipicos de demencia vascular
(DV) hasta el déficit cognitivo vas-
cular sin demencia (DCVSD) (vascu-
lar cognitive impairment, no demen-
tia — VCIND). Recordamos que de
acuerdo a convenciones diagnosticas,
especialmente inducidas por los sis-
temas de diagnostico, existe demen-
cia cuando se suma deterioro cogniti-
vo de varias areas (dominios) y com-
promiso de actividades de la vida dia-
ria. Cuando estas ultimas no presen-
tan un claro compromiso se cataloga
simplemente como deterioro o déficit
cognitivo leve.

En el Deterioro Cognitivo Vascular
(DCV) existe un sindrome cognitivo
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Periodo "de estado"

* Leves a moderados trastornos
de memoria.
* Importantes elementos disejecutivos.
* Leve a moderado compromiso de
actividades de la vida diaria.
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* Gatismo.

Etapas Finales

* Paraplejia en flexion.

* Incontinencia doble.
* Ausencia de interaccion con el medio.

Periodo "de estado™

* Severos trastornos de memoria.

* Moderados elementos disejecutivos.

* Severo compromiso de actividades
de la vida diaria.
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