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Aumento de la esperanza de vida y un envejecimiento de la población

Pirámide poblacional mundial

Pirámide estacionariaPirámide progresiva o pagoda



Pirámide poblacional España

Pirámide en bulbo o en decadencia

EL descenso de la natalidad y el alto porcentaje de personas mayores . Sociedad 

envejecida.



Incremento del 

3% en 20 años



ENVEJECIMIENTO Y ENFERMEDAD



En mayores de 85 más del 20% 2-3% en mayores del 65 años 0,6 por millon

LA EDAD ES EL FACTOR DE RIESGO MÁS IMPORTANTE 



PREVISIÓN DE INCREMENTO PREVALENCIA EN 

DEMENCIA



Tip of the Iceberg: Assessing the Global Socioeconomic Costs of Alzheimer’s Disease and 

Related Dementias and Strategic Implications for Stakeholders
Youssef H. El-Hayeka et al

Journal of Alzheimer’s Disease 70 (2019) 323–341 

Los costes socioeconómicos de la 

atención médica a los cuidadores, 

la  reducción calidad de vida de las 

familias y costes ocultos antes del 

diagnóstico no se miden

Las estimaciones sitúan el coste de las demencias en España en unos 60 millones de euros 

diarios.

Coste total anual de 20.800 millones de euros y  24.184 euros por persona afectada al año. 





*

Son compensatorias o 

respuestas 

antagónicas al daño 1º

Consecuencia del

daño primario y

respuestas

antagónicas.

Responsables del

daño funcional

Consecuencias 

celulares 1º del 

envejecimiento

CAUSAS DEL ENVEJECIMIENTO



TELÓMEROS

• Protege cromosomas 

(degradación/recombina

ción) 

• Evita pérdida de ADN 

codificante 

• Protege de la rotura de 

ADN

Estilos de vida





Fallos de los mecanismos de restauración

= ENFERMEDAD 

ApoE4

GBA



Mecanismos comunes: ENVEJECIMIENTO Y END

Alteración 
Mitocondrial

Mitofagia

Alteración 
reparación 

DNA

Defectos 
transcripción

Senescencia 
Celular

Inflamación



Los mecanismos de las enfermedades neurodegenerativas con comunes: el 

marcador patológico común es la acumulación de proteínas

PROTEINOPATÍAS



PROTEINOPATÍAS: consecuencia o la causa



PROTEINOPATÍAS PURAS Y MIXTAS

Muy frecuente la co-patología en las END



MECANISMOS INTRACELULARES DE LAS 

PROTEINOPATÍAS

 Proteínas tóxicas

 Pérdida de función 

fisiológica

MUERTE CELULAR

DISBALANCE EN LA 

PROTEOSTASIS



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/core/lw/2.0/html/tileshop_pmc/tileshop_pmc_inline.html?title=Click on image to zoom&p=PMC3&id=8462383_bqab185f0001.jpg
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/core/lw/2.0/html/tileshop_pmc/tileshop_pmc_inline.html?title=Click on image to zoom&p=PMC3&id=8462383_bqab185f0001.jpg


Estilos de vida

EJercicio

Exposición a tóxicos

Trauma craneal

Obesidad,

DM……

Enfermedad 

cardiovascular

Infecciones

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/core/lw/2.0/html/tileshop_pmc/tileshop_pmc_inline.html?title=Click on image to zoom&p=PMC3&id=8462383_bqab185f0001.jpg
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/core/lw/2.0/html/tileshop_pmc/tileshop_pmc_inline.html?title=Click on image to zoom&p=PMC3&id=8462383_bqab185f0001.jpg


NUEVOS ENFOQUES
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VÍA INTESTINO-

CEREBRO



ENFERMEDAD= MUERTE CELULAR=NEURODEGENERACIÓN

Cuerpos de Lewy

Alteración memoria

Desorientación

Afasia

Síndrome rigido acinético

Alteración visuoespacial/inantención

/función ejecutiva

Baker JCI 2018



Enfermedades Neurodegenerativas: CURSO CLÍNICO



COGNITIVA

 Demencia

MOTORA

 Alteración de 
la movilidad

 Alteración 
marcha

 Caídas 

 Inmovilidad

CLÍNICA END

NEUROPSIQUIÁTRICA

 Animo: depresión, 
ansiedad, apatía

 Sueño: insomnio, TCSREM

 Disautonomía: 
Incontinencia

 Disfagia

DEPENDENCIA 

MENTAL FISICA EMOCIONAL

SINTOMA DEPENDE DE LA TOPAGRAFÍA LESIONAL 

DEL PROCESO ND



Ejercicio, estilos de 

vida, control FR



Ejercicio, estilos de 

vida, control FR



Ejercicio, estilos de 

vida, control FR



MÉDICO

 Sólo existe tratamiento sintomático

 Tratamiento de los síntomas 
neuropsiquiátricos

 Terapias no farmacológicas

ABORDAJE DEL PACIENTE CON END





TRATAMIENTO 

SINTOMAS MOTORES



MÉDICO

Sólo existe tratamiento sintomático

Tratamiento de los síntomas 
neuropsiquiátricos

SOCIAL

 Cuidados y asistencia al paciente y 
cuidador

ABORDAJE DEL PACIENTE CON END



ABORDAJE MULTIDISCIPLINAR



ABORDAJE SOCIAL DEL PACIENTE



Ejercicio, estilos de 

vida, control FR



Vacunas 

ASOS 

Múltiples 

ensayos 

clínicos en 

marcha

Anticuerpos 

Monoclonales 

BIOMARCADORES
• Diagnostico homogéneo y 

precoz

• Monitorizar enfermedad



• Cómo afecta la co-patología al tratamiento de las NDG

• Cómo diagnosticar precozmente las enfermedades: Biomarcadores fiables

• Nuevas dianas: inflamación (microglía)…







SOCIAL

MÉDICO

INVESTIGACIÓN



MEDICO
SOCIAL

PREVENCIÓN



 Las enfermedades ND son un reto socio-económico para los países

 El cuidado del paciente dependiente es el mayor reto que hay en 
este momento

 Se necesita promocionar la investigación para intentar poner freno a
la nueva epidemia que se nos avecina consecuencia del
envejecimiento de la población.




