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Percepcion de conocimiento sobre las demencias en
profesionales de la salud de Chile

Chilean Healthcare Professionals’ Perception of
Knowledge about Dementia

Sr. Editor

El aumento de la esperanza de vida se ha asociado
a un aumento exponencial de las personas con enfer-
medades crénicas no transmisibles, entre ellas la enfer-
medad de Alzheimer y otras demencias. En Chile, uno
de los paises mas envejecidos de Latinoamérica, més de
180 mil personas (1% de los chilenos) presenta algiin
tipo de demencia, cifra que se incrementard a més de
626.000 personas (3% de los chilenos) en 2050'. Las
demencias constituyen la enfermedad con el mayor
incremento porcentual como causa de afios de vida
perdidos por discapacidad o muerte prematura (mds
de 200% en los ultimos afos) y como causa de muerte,
con un incremento de mds de 526%>°.

No obstante lo anterior, estudios internacionales su-
gieren que el conocimiento que tienen los profesionales
de la Salud respecto de estas patologias es insatisfactorio
y no se condice con el impacto en la salud publica de
estas enfermedades* . En Argentina®, un estudio mos-
tr6 que mds de 60% de los médicos consideraba no
tener suficiente conocimiento en esta rea, siendo esta
situacién mas acentuada en los médicos generales. En
Chile, los curriculum de las profesiones médicas ain
abordan escasamente los trastornos demenciantes y
no existen datos sobre el nivel de conocimiento de los
profesionales de salud.

Para conocer la realidad nacional, se dispuso un
cuestionario auto-administrado, construido en base
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a un instrumento previo®. El cuestionario constaba
de dos secciones, una para todos los profesionales
de salud y otra exclusiva para médicos. En la seccién
orientada a todos los profesionales, se indagé respecto
de la formacion que habian recibido en el pre-grado, asi
como la percepcion respecto de su nivel de preparacion
para brindar atencién a un paciente con demencia.
En la seccién para médicos, se indagé respecto de los
exdmenes solicitados a las personas con sospecha de de-
terioro cognitivo, asi como los tratamientos indicados.
El cuestionario se administr6 mediante una encuesta
on-line difundida por diferentes métodos, tales como
redes sociales y correos electrénicos distribuidos por
diferentes sociedades cientificas.

Se realizé un anélisis descriptivo de los resultados,
y se calculé y* para las variables categoriales.

Se aplicaron 922 encuestas a profesionales de la
salud de diferentes dreas profesionales, de las cuales 123
no se consideraron en el andlisis final, debido a que se
encontraban incompletas. De los 799 participantes que
contestaron la encuesta (edad promedio: 35,9 + 10,8
afos), 37% fueron médicos (173 médicos generales y
110 médicos especialistas) y 63% otros profesionales
de la salud (psic6logos, terapeutas ocupacionales,
fonoaudi6logos, enfermeras). Si bien 65% de los
profesionales asistié a alguna clase de este tpico en la
universidad, 51% de los encuestados consideraban que
su conocimiento sobre las demencias era insuficiente y
81% considero que no se sentia preparado para atender
a una persona con demencia. El nivel de preparacion
difiere entre diferencias entre el tipo de profesion y la
percepcién de preparacion (x* = 9.4877; p < 0,05), sien-
do mayor la percepcion de preparacion en profesionales
fonoaudidlogos y terapeutas ocupacionales (Figura 1).
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Dentro del grupo de los médicos, la apreciacion
de sentirse “no preparados” fue més evidente en mé-
dicos generales (72%). E1 42% de los médicos deriva
a un especialista, siendo el neurdlogo el profesional
identificado como mds idéneo para la atencién de
estos casos.

Estos resultados reflejan que, a pesar del incremento
de la prevalencia de las demencias, existe la percepcion
de un nivel de preparacion insuficiente en esta materia
por parte de los profesionales de la salud chilenos.
La falta de preparacién de los médicos generales en
demencia es concordante con estudios previos* Es im-
portante considerar que, en la mayoria de los paises, es
el médico general el primer punto de contacto para las
personas con demencia, siendo la Atencién Primaria
el nivel asistencial al que habitualmente consultan®. De
acuerdo a los resultados obtenidos, su conducta frente
a la sospecha de este diagndstico consiste en la deriva-
cién al especialista, lo que es otra limitante, dado que
el niumero de especialistas en Chile es reducido, con lo
que dificilmente se podria dar cobertura a la necesidad
creciente de este grupo de pacientes.

La falta de reconocimiento de la enfermedad por
parte de los profesionales de la salud, asi como el retraso
en el diagnodstico, implica a su vez que tanto enfermos
como sus familias se ven privados de la posibilidad
de acceder a un tratamiento éptimo y oportuno, o de
recibir apoyo psicosocial®.

La baja percepcién de preparacion de los psicologos/
as (84%) y enfermeros/as (65%) es particularmente
sensible si se considera que el profesional psic6logo
ocupa un rol central tanto al momento de brindar el
soporte psicosocial a las familias, como en el proceso
de psicoeducacion para el manejo de los trastornos de
conducta. Por otro lado, los profesionales de enfermeria
ocupan un papel fundamental en la atencién de esta
poblacién tanto en atencidén primaria como en servicios
de Medicina Interna.

Los resultados de este estudio deben ser interpre-
tados con cautela por la metodologia empleada en el
reclutamiento de los encuestados, pudiendo llevar a un
posible sesgo en solo aquellos profesionales con mayor
interés en las demencias hayan aceptado a responderla,
no obstante sus resultados ponen una nota de aviso res-
pecto ala calidad de atencién que se les estd brindando
actualmente a las personas con demencia y sus familias.

El afio 2012 la OMS declaré a las demencias como
una prioridad socio-sanitaria, llamando a los diferen-
tes paises a generar e implementar politicas publicas
para abordar esta multidimensional problematica. El
Ministerio de Salud de Chile constituyé en el 2014 una
mesa de trabajo interministerial con participacién de
la sociedad civil y expertos para elaborar un plan de
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demencia. Los resultados de esta encuesta sugieren que
la formacién de los profesionales de salud en demen-
cia deberia constituir un elemento fundamental para
mejorar la atencion de quienes padecen la enfermedad
y sus familias.
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