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RESUMEN

Introduccion. El trastorno neurognitivo vascular leve es una enfermedad que impone
una enorme carga financiera a los sistemas de salud y justifica soluciones terapéuticas
eficaces que retrasen o frenen el progreso de la enfermedad. Objetivos: identificar
lagunas en el tema del enfoque muldisciplinario de la estimulacidon cerebral del
deterioro cognitivo vascular. Metodologia: Se realizd una revision bibliografica sobre
el tema, deterioro cognitive vascular, se consultaron las bases de datos Medline,
Scielo, PubMed/Medline, clinical key, BVS-Cuba vy el buscador Google
académico.Conclusiones: El deterioro cognitivo debe tener un abordaje
multidisciplinario e incrementar las habilidades necesarias en los profesionales de la
salud y en los cuidadores, para la promocién de salud y prevencion de complicaciones,
la adherencia al tratamiento farmacoldgico y no farmacoldgico. Realizar estudios
donde se muestren evidencias de la recuperacién cognitiva con el uso de las terapias
de forma sistematica y que se elaboren protocolos de tratamiento que puedan ser

implementados a nivel comunitario.

Palabras claves: deterioro cognitivo vascular, estimulacion cerebral.
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INTRODUCCION

El deterioro cognitivo de etiologia vascular son afecciones frecuentes en los adultos
mayores y continla incrementandose en la medida que la poblacion envejece, los
cuales implican un deterioro en la calidad de vida de los pacientes y cuidadores,
ademas se relacionan con una mayor morbimortalidad.'En cuba, en el afo 2019
ocurrieron 2917 defunciones en el sexo femenino para una tasa de 51,7 por cada 100
000 habitantes y 2018 con una tasa de 39,0 en el sexo masculino, por causas de

trastornos neurocognitivos. 2

Los pacientes con trastorno neurognitivo vascular imponen una enorme carga
financiera a los sistemas de salud que justifica soluciones terapéuticas eficaces. El
deterioro cognoscitivo suele ser de inicio gradual y progresivo, con pérdida de
memoria, deterioro intelectual, labilidad emocional, incapacidad para realizar
actividades motrices y para reconocer o identificar objetos, alteracién de la ejecucién
con deterioro significativo de la actividad laboral o social, que llegan a comprometer

las actividades de la vida diaria.34>

Existe una elevada morbilidad, mortalidad y discapacidad permanente por deterioro
cognitivo vascular; la perdida de la memoria es el sintoma comun, que conlleva a un
deterioro intelectual, labilidad emocional con episédios depresivos, de curso
progresivo con afectacion de la actividad laboral, social y de la vida diaria, el poder de
la rehabilitacion en la recuperacién no esta totalmente estudiado ni caracterizado, el
principal beneficiario sera el sistema de Salud Publica, al aplicar una terapéutica, que

puede ser aplicado en los diferentes niveles de atencién sanitaria.

METODOLOGIA

Se realizé una revision bibliografica sobre el tema deterioro cognitive vascular, se
consultaron las bases de datos Medline, Scielo, PubMed/Medline, clinical key, BVS-
Cuba y el buscador Google académico. Se obtuvieron 33 referencias del contenido en
idioma espafiol e inglés. Los criterios de inclusion fueron: articulos de revision

originales, revisiones narrativas y sistematicas (con/sin meta-andlisis), ensayos
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clinicos. Los descriptors usados fueron tratamiento farmacoldgico y no invasive en el

deterioro cognitive.

DESARROLLO

La incidencia de enfermedades cerebrovasculares a nivel mundial es de 13 millones
500 mil Ataques Cerebrales por afo, y es mayor para paises desarrollados con una
repercusion de trastornos neurocognitivos de 43 millones 800 mil pacientes afectados,
también mayor en paises desarrollados. Los cuales ocupan el primer y tercer lugar en
afos de vida asociados a discapacidad a nivel mundial, colocandolas como
enfermedades catastroficas que requieren pronta implementacion de medidas
preventivas y terapéuticas®’

Los trastornos neurocognitivos de etiologia vascular son el segundo subtipo mas
frecuente tras la enfermedad de Alzheimer, en Europa de acuerdo con los resultados
del consorcio Eurodem, su prevalencia se situa en el 1,4 % en mayores de 64 anos.
Otros estudios muestran una prevalencia del 4,8 % y una prevalencia del 6,9 % en la
poblacion comunitaria de 60 afos y mas. Un estudio reciente en China indica una
incidencia de 2,2 por 1 000 personas/afio para 55 afios y mas y de 3,1 a partir de los
65 afios.®

El deterioro cognitivo vascular se origina por medio de accidentes vasculares
isquémicos, tiene varios factores de riesgo como son la diabetes, hipertension, la
obesidad, hiperlipidemia, cardiopatia entre otros, se asocia con infartos por oclusién
de arterias grandes, generalmente corticales, infartos de pequefos vasos o lagunas a
nivel subcortical, cerebelo o tronco e isquemia cerebral crénica en la zona de la

sustancia blanca periventricular.®10

El aumento de esperanza de vida y por consiguiente el incremento de pacientes con
enfermedades cronicas como los trastornos neurocognitivos trae consigo que el
cuidado de este tipo de pacientes sea asumido por familiares y cuidadores, con un
gran gasto sanitario, por lo que es imprescindible el diagndstico precoz y correcto, al
igual que la aplicacién del manejo del tratamiento farmacoldgico y no farmacoldgico
acorde a la necesidad del paciente. !
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La estimulacién cerebral no invasiva forma parte de las nuevas estrategias de
tratamiento para el deterioro cognitivo vascular. Su uso combinado con los métodos
terapéuticos convencionales permite obtener mejores resultados clinicos y su efecto
se basa en la modulacién funcional de circuitos neuronales relacionados con los
sintomas de la enfermedad.'?!3 La plasticidad inducida por estimulacion cerebral no
invasiva (NIBS) puede modularse mediante intervenciones farmacoldgicas, dirigidas a
canales idnicos o neurotransmisores. La combinacion de estimulacién cerebral no
invasiva (NIBS) con intervencién farmacoldgica puede mejorar la comprensiéon de la

fisiopatologia de la plasticidad anormal en esta afeccio’n.*

Existen numerosos estudios que abalan el uso de la farmacologia para el tratamiento
del deterioro neurocognitivo, medicamentos que ayudan a paliar de forma temporal
los sintomas, que tratan la enfermedad y ayudan a enlentecer el deterioro cerebral,
estos son los inhibidores de la acetilcolinesterasa( Rivastigmina, Donepezilo y
Galantamina), en grados avanzados se emplea los antagonistas de receptores del N-
metil-D- aspartato (memantina)!’ El Ginkgo biloba ha demostrado efectos
neuroprotectores e incrementos del area cognitiva Ninguno de estos agentes ha
demostrado ser eficaz para detener o revertir el proceso neurodegenerativo

subyacente.!t/15

Diversas investigaciones acreditan la estimulacion cognitiva con ejercicios
neuropsicoldgicos, la reminiscencia, la musicoterapia, psicoterapia e Intervenciones

sensoriales, arteterapia y orientacion a la realidad con resultados alentadores.®

Estimulacién cognitiva. Facilitacion general y tematica de operaciones cognitivas
basadas en evocacidn, relacion y procesamiento.

e Entrenamiento cognitivo. Aprendizaje o refuerzo de operaciones cognitivas
especificas.

e Rehabilitacidn cognitiva. Aprendizaje o refuerzo de operaciones cognitivas altamente
individualizado, dirigido a mantener o a recuperar capacidades funcionales o sociales
relevantes para el enfermo.

e Reminiscencia. Elaboracién cognitiva y afectiva a partir de acontecimientos o
experiencias del pasado remoto (acontecimientos vividos, hechos del pasado,

canciones antiguas, etc.).
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e Musicoterapia. Una de las mas eficaces y de las mas recomendadas desde cualquier
perspectiva, dado que trabaja a la vez areas como la emocional, la comportamental vy,
por ende, todas las areas cognitivas.

e Apoyo y psicoterapia. De corriente cognitivo-conductual, tiene la capacidad de
empoderar al paciente en procesos como la toma de decisiones, planificacion del
futuro, mejora en la autoestima y el autoconcepto, manejo emocional y afrontamiento
al deterioro.

e Intervenciones sensoriales. Utilizacidon de estimulos dirigidos a los cinco sentidos,
con la finalidad de favorecer las operaciones cognitivas o de mejorar la afectividad o la
conducta.

e Ejercicio fisico. El ejercicio regular ayuda a potenciar la movilidad, trabajar la
respiracion y mejorar significativamente los patrones cardiovasculares, evitando
problemas de este tipo que pudieran hacer avanzar el deterioro.

e Arteterapia. Elaboracidon guiada de obras con valor artistico (pintura, teatro, etc.),
adaptada a las posibilidades del paciente, dando prioridad al refuerzo afectivo.

e Orientacion a la realidad. Conjunto de técnicas mediante las cuales la persona toma
conciencia de su situacion en el tiempo (orientacion temporal), en el espacio
(orientacién espacial) y respecto a su propia persona (orientacidon personal).

¢ Nuevas tecnologias. Desarrollo y trabajo con programas de estimulacion a través de
ordenador, tabletas o videojuegos. Programas como Gradior, Smart BrainoImentia
disponen de un apoyo empirico discreto, pendientes aun de demostrar efectividad
plena en situaciones de deterioro cognitivo con estudios que los avalen su uso.

La estimulacidon cerebral no invasiva con campos magnéticos induce corrientes
eléctricas secundarias en la superficie, que a su vez desencadena potenciales de
accion neuronales, también se observa afectacion glutamatérgica / GABAérgica en los
efectos excitadores e inhibidores, que se relacionado con la potenciacion a largo plazo
y depresién a largo plazo, respectivamente.!’ Existe dos formas de aplicacién a través
de la estimulacién magnética trascraneal repetitiva y a través de emision de

radiaciones de forma sinusoidal. 18

La estimulacidn magnética transcraneal repetitiva (rTms), es uno de los métodos de
estimulacién cerebral que se ha investigado de cerca para evaluar su potencial para

modular las funciones cognitivas mediante la inclusion de estudios de rTMS en ratas y
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pacientes con trastornos neurognitivos para demostrar la eficacia de la intervencion
en comparacion con controles simulados. las habilidades de aprendizaje y memoria de
las ratas con trastorno neurocognitivo mejoraron significativamente. Ademas, busca
prestar mayor atencion a los componentes metodoldgicos de estos estudios

existentes.19:20

Jorge RE y Fabre en el 2004 realizaron los primeros estudios clinicos de estimulacion
cerebral con campos magnéticos en un pequefio grupo de pacientes, con depresion
post-accidente cerebrovascular sometidos a estimulacidn magnética trascraneal
repetitiva (rTMS), en la corteza prefrontal izquierda y como resultado se encontré una
reduccién significativa de los sintomas depresivos, mejora de la fluidez verbal y la

memoria visuoespacial respectivamente.?!22

El primer ensayo controlado (2008) con estimulacidn magnética en los trastornos
cognitivos de etiologia vascular fue por el doctor Jorge RE y colaboradores que
después de suspender la terapia antidepresiva en 92 pacientes, fueron asignados al
azar para recibir rTMS activa o simulada de la corteza prefrontal dorsolateral
izquierda. Las tasas de respuesta fueron del 6,7% en el grupo simulado y del 33,3%
en el grupo de estimulacién activa (p = 0,08); las tasas de remisidén fueron del 6,7%

y el 13,3%, respectivamente (p = 0,50).23:24

Los test neuropsicolégicos evalian multiples dominios cognitivos (atencion,
orientacién, funcién ejecutiva, memoria verbal, memoria espacial, lenguaje, calculo,
etc) y determinan los perfiles cognitivos de cada tipo de demencia. ¥

En cuba los primeros usos de la estimulacién cerebral con campos magnéticosde
frecuencia extremadamente baja con una forma de onda sinusoidal, fue realizado por
Llibre Rodriguez y colaboradores en el afio 1995 en pacientes con trastornos
neuroconitivos por enfermedad de Alzheimer , donde se obtuvo una respuesta de
regresion o mejoria en el 60 por ciento de los casos con campo magnético y
ozonoterapia combinados al mes de tratamiento, siendo mantenida en el 46,6 por
ciento de los pacientes, aun a los 6 meses de tratamiento.?>

Otro resultado satisfactorio en Cuba con la aplicacion de campos magnéticos de
frecuencia extremadamente baja con una forma de onda sinusoidal continua, 20

gauss, frecuencia de 40 Hz, se pudo observar en el estudio realizado por Martin
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Cordero y colaboradores en el afio 2006, en pacientes con ataque transitorio de
isquemia con una recuperacién en los procesos de excitacién-inhibicién corticales y
evidencias de un aumento de la movilidad de la neurodindmica cortical luego del
tratamiento aplicado.?®

Aunque hay estudios con resultados favorables del uso de los campos magnéticos de
frecuencia extremadamente baja en vitro y en vivo para la recuperacién cognitiva,
pocos hasta la fecha han investigado los efectos en la plasticidad neuronal relativa y

combinada con farmacoterapia.

Los criterios de los trastornos cognitivos y conductuales vasculares (VASCOG) tienen
mayor sensibilidad, validez concurrente modesta y mejor validez predictiva que los
criterios mas antiguos para de la demencia vascular( VaD), pero son comparables a
los criterios DSM-5 y VICCCS. Su operacionalizacidon y la inclusién de una categoria

VCD leve los hacen utiles para aplicaciones clinicas y de investigacién. 2

Se recomienda utilizar criterios de diagndstico estandarizados, controlar la
hipertensidon hasta alcanzar los objetivos convencionales de presion arterial y reducir
el riesgo de accidente cerebrovascular. La reduccién intensiva de la presidn arterial en
adultos de mediana edad con factores de riesgo vascular, el uso de acido
acetilsalicilico en personas con VCI e infartos cerebrales encubiertos, pero no si solo
hay lesiones de la sustancia blanca, y el uso de inhibidores de la colinesterasa. Se ha
proporcionado recomendaciones basadas en evidencia para el diagndstico vy

tratamiento del deterioro cognitivo pueden ser de uso en todo el mundo- (%)

La estimulacién cerebral no invasiva (NIBS), una estrategia terapéutica menos
conocida que tiene como objetivo limitar el deterioro cognitivo asociado con
enfermedades neurodegenerativas. La estimulacion magnética transcraneal y la
estimulacién transcraneal por corriente directa, dos de las tecnologias NIBS mas
populares, utilizan campos eléctricos generados de forma no invasiva en el cerebro
para mejorar de forma duradera la excitabilidad/actividad de regiones clave del

cerebro que contribuyen a procesos cognitivos relevantes. (29

Para lograr un tratamiento efectivo hay una serie de pasos previos a realizar, tales

como una buena valoracién cognitiva, un mapa de vida con aficiones y hobbies de la
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persona con deterioro para aprovechar al maximo sus capacidades y potencialidades,
la motivacion y participacién en actividades de diversa indole y, por ultimo, el disefio
de un programa el cual se pueda trabajar desde las areas cognitivas mantenidas o no
dafiadas' %

El apoyo de los cuidadores y las intervenciones no farmacoldgicas para controlar
sintomas por el deterioro cognitivo son los ingredientes principales del cuidado de esa
afeccion. La gestidn psicosocial constituye la primera linea y las intervenciones
psicosociales funcionan mejor cuando se contextualizan en el entorno sociocultural y
el entorno de atencion. Los cuidadores familiares y profesionales deben considerarse
colaboradores clave ademas de la provisiéon de informacién relevante, educacion y

apoyo continuo a los cuidadores. 313233

CONCLUSIONES

El deterioro cognitivo debe tener un abordaje multidisciplinario Para incrementar las
habilidades necesarias en los profesionales de la salud y en los cuidadores para la
promocion de salud y prevencion de complicaciones, la adherencia al tratamiento
farmacoldgico y no farmacoldgico. Realizar estudios donde se muestren evidencias de
la recuperacion cognitiva con el uso de las terapias de forma sistematica y que se
elaboren protocolos de tratamiento que puedan ser implementados a nivel

comunitario.
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Anexo 1- ejercicios de estimulacion cognitiva.

B o Pcognitiva

Ponga un 1 debajo de A un 3 debao de B, y un Z debajo de C

Sume cada una de las Mg, y despuds sume ef resultado total
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Anexo2- Arteterapia, es creatividad, expresion, emociones '

autoconocimiento



https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36874514/

(‘ C Tercer Congreso Virtual de

Beaiioms Dol Ciencias Basicas Biomédicas en Granma.
Manzanillo.

Anexo 3- ejercicio fisico en el deterioro cognitivo




