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ESTUDIO DE ACTIVIDADES

DE LA VIDA DIARIA Y APRAXIA
EN PACIENTES CON DEMENCIA
TIPO ALZHEIMER

Rubinstein, Wanda; Politis, Daniel
CONICET - Universidad de Buenos Aires

RESUMEN

El objetivo de este trabajo es estudiar si la presencia de apraxia
tiene influencia sobre las actividades de la vida diaria en los pa-
cientes con demencia y si ambas variables se relacionan con el
grado de severidad de la misma. Se evaluaron 50 pacientes con
diagndstico de Demencia tipo Alzheimer. Se evaluaron las praxias
con la Bateria de Politis & Margulis y se utiliz6 la Escala de Katz y
Cuestionario de Lawton y Brody para ver el rendimiento en de las
Actividades Basica de la Vida Diaria (ABVD) y las Actividades Ins-
trumentales (AIVD) respectivamente. Para la evaluacion de la se-
veridad se utilizo el Clinical Dementia Rating (CDR), el Global
Deterioration Scale (GDS) y el Examen del Estado Mental Minimo
(MMSE . Se encontraron correlaciones estadisticamente signifi-
cativas entre el rendimiento total de la Bateria de Praxias y AVD.
También se correlacioné cada uno de los instrumentos que eva-
lban las severidad de la demencia (CDR, GDS, y MMSE) con la
bateria de praxias y con el rendimiento en AVD y se hallaron co-
rrelaciones significativas en cada una de ellas. Estos resultados
concuerdan con los hallados en otras investigaciones sin embar-
go la importancia del tema y la escasa bibliografia sobre el mismo
requieren nuevas investigaciones.
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ABSTRACT

STUDY OF ACTIVITIES OF DAILY LIVING AND LIMB APRAXIA
IN PATIENTS WITH ALZHEIMER'S DISEASE.

The objective of this work is to study if the presence of apraxia has
influence on the activities of the daily life in the patients with de-
mentia and if both variables have relationship with the degree of
dementia’s severity. We tested 50 patients with Alzheimer” s de-
sease. We administered the Praxis Battery (Politis & Margulis)
and used the Index of Katz and Questionnaire of Lawton & Brody
to see the performance in the basic activities of daily living (BADL)
and the Instrumental activities of daily living (IADL). We used Clin-
ical Dementia Rating (CDR), el Global Deterioration Scale (GDS)
and Mini-Mental State Examinantion (MMSE) to assess dementia’s
severity. We obtained the following results: we founded strong re-
lationship between total score of Praxis Battery and IDL. Also we
correlated each one of the instruments that evaluate dementia “s
severity (CDR, GDS & MMSE) with Praxis Battery with the yield in
AVD and we found significant correlations in each one of them.
These results agree with other investigations found. Nevertheless
importance of the subject and the little bibliography on the same
one requires new investigations.
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INTRODUCCION

El marco tedrico de este trabajo esta inmerso dentro la Neuro-
ciencia Cognitiva, y mas especificamente dentro la Neuropsicolo-
gia Cognitiva. Se refiere al estudio de las apraxias y su repercu-
sion en las actividades de la vida diaria en pacientes con demen-
cia tipo Alzheimer.

Apraxia se define como la dificultad o imposibilidad de realizar
correctamente movimientos proposicionales aprendidos (praxias)
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como consecuencia de una lesion cerebral, en ausencia de tras-
tornos elementales sensorio motores, alteraciones perceptivas o
de comprension (De Renzi, 1990).

Las praxias han sido histéricamente (Alzheimer, 1907; Pick, 1906)
mencionadas como una de las funciones cognitivas afectadas en
los pacientes con demencia. En la actualidad las Apraxias se in-
cluyen dentro de los Criterios Diagnéstico de Demencia del DSM-
IIIR como uno de los dominios cognitivos posible de alterarse en
la enfermedad.

Varios autores (Della Sala, Lucchelli y Spinnler, 1987; Luchelli,
Lopez, Fagloni y Boller, 1993; Foundas et al., 1999; Kato et al.,
2001) han reportado la presencia de apraxia en pacientes con EA,
sin embargo las investigaciones realizadas no llegan a conclusio-
nes unanimes sobre el tema y los hallazgos siguen siendo insufi-
cientes.

Dado que las alteraciones praxicas generan dificultad para el uso
de herramientas y la produccion y comprension de gestos, estas
serian una de las funciones cognitivas que estaria influyendo en las
Actividades de la Vida Diaria. A pesar de ello la revision de la litera-
tura realizada para este trabajo demuestra que no se conoce con
exactitud si existe y cual es el grado de relacion entre ambas.

Por otro lado varios estudios hallaron una correlacion positiva en-
tre la severidad de la demencia y la severidad de la apraxia (Ochi-
pa, Rothi y Heilman, 1992; Luchelli, Lopez, Flagoni y Boller, 1993;
Foundas et al., 1999). Sin embargo, Deruesné et al. (2000) no
encontraron clara evidencia de dicha relacion.

OBJETIVO GENERAL

Estudiar la repercusion de las apraxias en las Actividades de la
Vida Diaria (AVD), en el marco del modelo de Rothi, Ochipa y
Heilman (1991,1997), y su relacion con la severidad de la demen-
cia en pacientes con enfermedad de Alzheimer probable.

HIPOTESIS DE INVESTIGACION

La presencia y el tipo de apraxia en pacientes con demencia re-
percuten en las actividades de la vida diaria aumentando la de-
pendencia del paciente. Ademas el rendimiento en las praxias y
las AVD se relaciona con el grado de severidad de la demencia.

METODOLOGIA

Se evaluaron 50 pacientes del Laboratorio de deterioro cognitivo
dependiente del Servicio de Neurologia del Hospital Interzonal
General de Agudos “Eva Perdn”- CONICET y a los cuidadores
informales que los acompanan a dicho servicio.

Todos los pacientes tuvieron diagnéstico de demencia de acuerdo
a los criterios de DSM-IIIR y diagnéstico de tipo de demencia tipo
Alzheimer de acuerdo a criterios internacionales especificos
(DSM 1V, Criterios diagnosticos NINCDS/ADRDA). La edad pro-
medio de estos pacientes fue de 70,02 afios (ds 9,8); la escolari-
dad 6,39 (ds 3,12); 40 fueron de sexo femenino y 10 de sexo
masculino.

Los instrumentos utilizados fueron para la evaluacion de praxias:
Bateria para la evaluacién cognitiva de las apraxias (Politis, Mar-
gulis, 1997; Politis, 2003); para la evaluacion de las Actividades
Basicas de la vida diaria (ABVD): El indice de Katz, (1963); para
la evaluacién de las Actividades Instrumentales de la vida diaria
(AIVD): Escala de Lawton y Brody (1969); para la evaluacién de
la severidad se utilizé el Clinical Dementia Rating (CDR) de Hug-
hes et al. (1982), el Global Deterioration Scale (GDS) de Reisberg
et al. (1982) y el Examen del Estado Mental Minimo (MMSE) del
Folstein. (Adaptacion Allegri et al.; 1999).

RESULTADOS

Un 90% de los pacientes presentaron alteraciones praxicas, un
20% presentaron alteracién en las ABVD y un 52% presentaron
alteracion en las AIVD.

Se encontré una correlacion estadisticamente significativa entre
el total de la Bateria de Praxias y las Escala de ABVD Y AIVD.
Ademas se encontr6 una correlacion estadisticamente significati-
va entre la severidad de la apraxia y las tres medidas de severi-
dad de la demencia (CDR, GDS y MMSE). También se encontro
una correlacion estadisticamente significativa entre el nivel de se-
veridad de la demencia y la dependencia en las AVD, tanto en las
ABVD como en las AIVD.
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CONCLUSIONES

Los resultados obtenidos apoyan la hipétesis de que la presencia
y el tipo de apraxia en pacientes con demencia repercuten en las
actividades de la vida diaria aumentando la dependencia del pa-
ciente con demencia tipo Alzheimer.

Ademas los resultados apoyan las hipotesis acerca de que la pre-
sencia de apraxia se asocia con un mayor grado de severidad de
la demencia.

Por ultimo los resultados apoyan las hipétesis de que un mayor
grado de severidad en la demencia tipo Alzheimer se relaciona
con un peor rendimiento en las AVD.

Los resultados obtenidos en este trabajo nos muestran la impor-
tancia de la Apraxia tanto en relacion a las repercusiones de la
vida diaria de los pacientes como asi también en relacion a la
severidad de la demencia. Los mismos ponen en evidencia que el
estudio de la apraxia en pacientes con demencia no solo es im-
portante para el diagndstico sino que ademas tiene implicancias
ecologicas que pueden afectar la calidad de vida de tanto de los
pacientes como de sus cuidadores.
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