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DEMENCIA Y TRASTORNOS DEL SISTEMA NERVIOSO AUTONOMO:
CAUSALIDAD O CO MORBILIDAD?

Autores: C Perrotta, T Monaham B Lawlor y RA Kenny

Trinity College Dublin Gerontology Division St James Hospital Ireland

Objetivo Los pacientes con demencia tienen una prevalencia elevada de falla del Sistema
Nervioso Auténomo (SNA). Este estudio busca analizar si en pacientes con trastornos
cognitivos leves (TCL) la disfuncién del SNA es un factor de riesgo de progresion
independiente a la demencia.

Disefio Estudio de casos y controles prospectivo de pacientes con trastornos cognitivos leves
y controles apareados por edad y sexo. A los que se les realizaron estudios cognitivos (mini
mental test, CAMCOG, autondmicos, active stand test y monitoreo de presion de 24 horas,
MRI y puncién lumbar) al inicio y luego en forma anual durante 5 afios.

Poblacion Pacientes concurrentes a la clinica de memoria del St James Hospital con
diagndstico de trastorno cognitivo leve de acuerdo a consenso de expertos. Los controles se
reclutaron a través de invitacion por medios de comunicacion

Resultados En el periodo 2007-2010 Se incluyeron 172 pacientes con TCL y -al momento
de este analisis- un total de 80 controles. La edad media de toda la cohorte fue de 74 +7,
53% eran mujeres con una mediana de tiempo de seguimiento de 3.5 afios. EI mini mental
test de inicio fue de 24 (+3.5) en casos y 29 (+1.7) en controles y presentaban disfuncion
autondmica severa al inicio del estudio 29 casos (27%) vs 4 controles (6.56%). Concluidos 4
afios del inicio del estudio progresaron a demencia 39 TCL (22%).

Explorando mediante regresion logistica factores asociados a la progresion a demencia la
disfuncion autonomica severa OR 8.2 (3-40) aparece como un factor de riesgo
independiente, ajustando por edad, sexo, nivel de educacion, hiperlipidemia, mini mental test
y tiempo en la cohorte.

Conclusiones Los pacientes con trastornos cognitivos leves y disfuncién autonémica severa
tienen mayor probabilidad de progresar a demencia.

Se discutiran implicancias fisiopatolégicas, lineas de investigacién recientes en esta area y
limitaciones metodoldgicas del estudio.
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