Por Jannet E. Salinas Hernandez*

Alzheimer no tiene vuelta atras, . . . afecta la perdida de la
memaoria temprana

Entre los nuevos problemas a los cuales se enfrenta la
humanidad, comparable a los graves problemas de
contaminacibn o al sindrome de inmunodeficiencia
humana (SIDA), se encuentra el envejecimiento cerebral
patolégico conocide como Enfermedad de Alzheimer.
Comao cada afio, el pasado 21 de sepliembre se celebrd el
Dia Mundial del Alzheimer, declarado como tal por la Orga-
nizacion Mundial de la Salud (OMS), la cual es una enfer-
medad que padecen mas de 25 millones de personas en el
mundo y probablemente en los proximos 20 afios se regis-
traran unos 70 millones de nuevos casos, y lo cual supone,
cada afio altos costos para los sistemas de salud, ademas
de importantes consecuencias sociales.

Esta enfermedad representa uno de los mas importantes
problemas de la neurociencia actual e interesa tanto a
neurdlogos, psiquiatras y geriatras coma a Investigadores
cientificos. El Alzheimer es una enfermedad degenerativa
del cerebro para la cual no existe recuperacion. Lenta e
inexorablemente, la enfermedad ataca las células nervi-
osas en todas las partes de la corleza del cerebro, asi
como algunas estructuras circundantes, deteriorando asi
las capacidades de |a persona de gobernar las emociones,
reconocer errores y patrones, coordinar el movimiento y
recordar.

La patologia evoluciona por elapas; el deterioro es
insidioso, lento y progresivo. En la mayoria de las victimas
de esta enfermedad son personas mayores de 65 afos,
sin embargo, puede atacar a partir de los 40 afios. Entre
un 25 y 50% de las personas con méas de 65 afios tiene
problemas subjetivos de pérdida de memoria, sin embargo
esto no tiene porque significar que estas personas van a
desarrollar esta enfermedad en el futuro y los experos
suelen considerar esta disminucidén de las capacidades
algo normal que se asocia con la edad.

El Alzheimer, se caracteriza por la presencia de grandes
numeros de placas seniles o marafias fibrilares en el -

cerebro y liene un patron de comportamiento extrafio, Por
lo regular afecta la memoria temprana (donde se alma-
cenan los hechos recientes), mientras que la memoria
tardia o histdrica se preserva.

No se conoce el origen, pero evidentemente algun proceso
patolégico afecta al cerebro. Existen muchas tecrias que
pretender explicar la aparicion del Alzheimer, algunos
autores creen que podria haber causas toxicas que hagan
que las neurcnas se vayan degenerando y se acumulen
proteinas en el cerebro, otros piensan que puede ser una
infeccion la que produce las alteraciones neurofibrilares y
la muerte neuronal, En algunas familias, éste es sin duda
hereditario, pero es muy reducido el porcentaje de los
casos en los que la genética es la lnica causa determi-
nante, si bien los factores genéticos contribuyen en alguna
medida.

La enfermedad produce una atrofia cerebral progresiva
que afecta a todas las partes del cerebro, las neuronas se
van destruyendo por la aparicion de depdsitos insolubles
extacelulares, cuyo elemento fundamental es una proteina
llamada B-amiloide (placas seniles y placas neuriticas) y
depodsitos intracelulares. Estos depositos dan lugar a una
degeneracion neurcfibrilar, cuyo principal componente es
una proteina denominada Tau.

Desde el punto de vista bioguimico la Enfermedad de
Alzheimer se asocia a una disminucion de los niveles
cerebrales de acetilcolina, una sustancia quimica que
existe en el cerebro y funciona como neurctransmisor. La
falta de esta sustancia reduce los estimulos gue tienen
gue pasar de una célula a otra, base del funcionamiento de
los circuitos neuronales que nos permiten fijar recuerdos,
aprender nuevas cosas y evocarlas, asi como llevar a
cabo otras actividades intelectuales.

Existen algunos genes gque se han asociado a mayor
riesgo de presentar la enfermedad, sin embargo la enfer-
medad se considera hereditaria en menos de un 1% de los
casos.



En el resto de los casos la herencia influye junto con
otros muchos factores por lo que se considera multifac-
torial. Una investigacidn sobre los factores genéticos ha
sido la apolipoproteina ApoE4, un subtipo de ApoE, la
cual juega un papel en el movimiento y distribucién del
colesterol de las células nerviosas en reparacion durante
el desarrollo y después de una lesion, nos indica que el
factor genético es determinante en la aparicion de esta
enfermedad. Los factores genéticos desempenan una
funcién principal pero no ofrecen una respuesta
completa en lo gque respecta al desarrollo de la Enferme-
dad de Alzheimer.

Ademds de los factores ya sefialados, para otros autores
la causa de la enfermedad es a través de reacciones
autoimunes, traumatismos, etc, los cuales también han
sido considerados como posibles desencadenantes,
ninguna de las teorias excluye por completo a las otras,y
ninguna se considera todavia como definitiva.

La Enfermedad de Alzheimer, frente a otras patologias
comunes que sufren los seres humanos, posee unas
particularidades que le son propias, debido a la forma
como afecta a los pacientes y a las repercusiones de
diferente orden que su desarrollo supone, Aunque sea
un solo érgano el que es afectado, el cerebro, lo cierto es
que las alteraciones se extienden antes o después a todo
el cuerpo, la persona y al entorno familiar; y su evolucidn
particular depende de la respuesta que desde lo
sanitario y lo social se dé a estos problemas.

Las investigaciones avanzan y van aportando medios
terapéuticos y diagndsticos, aunque no a la velocidad
que todos deseamos. En un futuro serd posible diagnos-
ticar antes de que se aprecien los sintomas, en la actuali-
dad sélo podemos identificar a las personas que presen-
tan lo gue se denomina, dafo cognitive moderado, que
no llega a ser la enfermedad de Alzheimer, pero
tampoco es un estado normal, y un porcentaje significa-
tivo de esos pacientes puede desarrollar Alzheimer.

En este sentido, cobra cada vez mayor importancia tener
la capacidad o conocimiento suficiente como para
reconocer los sintomas de alarma, lo que sera esencial
para poder obtener un diagndstico precoz que pueda
ayudar a retardar los efectos de la enfermedad.
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