ANEXQOS

ANEXO 1
-MINI EXAMEN COGNOSCITIVO DE LOBO (1974):

Se trata de una vension adaptada y validada en Espafia del MMSE (Mini-
Mental State Examination) de Folstein. Es una prueba con un alto grado de
sensibilidad, especificidad y valor predictivo, util para detectar la alteracion de las
funciones cognitivas. (21), (22), 23), (24), (25). Las areas de evaluacién son: Orientacion
temporal y espacial, Memoria de fijacion, Concentracion y célculo, Memoria,
Lenguaje y construccion. La puntuacion de la escala para indicar la presencia de

deterioro cognitivo dependera de la edad de la persona:
-Adultos no geriatricos: 29 puntos.
-Mayores de 65 afios: 24 puntos.

Teniendo en cuenta este punto de corte, podemos clasificar el deterioro cognitivo

en las diferentes etapas:
30-35: normal
24-29: bordeline
19-23: leve
14-18: moderado

<14: severo

El rendimiento a la hora de valorar la escala puede verse influido por el
nivel cultural del paciente, por lo que los puntos deberan adaptarse a las
caracteristicas sociodemograficas de estos.



Escala 48b. Mivi Mevmal Stare Exavivamoy DE FoisteiN (MMSE)

b Versidn de Lobo ef al.. 1979 (Mini-examen cognoscitivo)
Orrientacion

JEn gué ano estamos?

FEn qué estacion del ano estamos?

JEn qué dia de la semana estamos?

Qué dia (numerm) es hoy?

FEn qué mas sstamos?

1En qué provincia estamos?

iEn qué pais estamos?

JEn qué pusblo o gudad esiamos?.

FEn qué lugar eslamos en este momentod
;5 trata de un piso o una plania baja?

e B B o B s Y

Fijacion
Repita estas tres palabras: «peseda, caballo, manzanas
1 punto por cada respuesia comecia)
Una vez puntuado, si nos kos ha dicho bien se e repetirdn con un limite de seis internos 3

Concentracion v cilculo
5i tieme 30 pasefas ¥ me da tres, jouantas be quedan? jy si me da tres mas?

[hasta cinco restas) 5
Repita estos ndmeros: 5-9-2 {repetir hasla que los aprenda)
Ahora repitalos al reves (se puntua acerls en numear v arden correcto) 3"
Memoria
jRecuerda los tres objetos que |e he dicho antest 3
Lenguaje y construccidn
Miostrar un boligraio, jQuwé es estof i
Mostrar un relof. jJué es esto? 1
Repita esta frase: «Em un trigal habia cinco perross (si es correcta) 1
Una manzana y una pera son frutas, jrerdad?
#0é son un gato ¥ un perrod 1
1Y el mojo v el verde? 1™
Ahora haga lo que le diga:
«Cofa este papel con la mano derecha, doblelo por la mitad y pongalo encima

de la mesas (1 punto por cada accidn cormecta) ) 1
Haga lo que agui | escribo (en un papel y con mayisoulas escribimos: «Cierre los ojoss) 1
Ahora escriba por favor una frase, la que gquiera, en este papel (le da un papel} 1
Copiar el dibujo, anotando 1 punto si todos los @ngulos se mantienen y se entrelazan

en un poligono de cuatrn lados 1
Total

Puntuacidn total 35

*® 5Se suprimen para & version de 30 item (MEC-30).



-SET-TEST DE ISAAC:

Evalla la fluencia verbal, la denominacion por categorias y la memoria
semantica. (26) Cuenta con cuatro categorias a valorar. El punto de corte para
detectar la demencia es igual o menor a 29 para adultos, y 27 o menos para

ancianos.

Escala 49. Se7-Tist DE lsaacs

Colores:

Animales:

Frutas:

Ciudades:

Erroresirepetidones:

Total O 0O

Instrucciopes: Se pide al enfermo que nombre sin parar hasta que se le diga «<bastas una serie de
colores, animales, frutas y cudades. Se le da un minuto para cada serie v se cambia a la siguien-
te cuando haya dicho diez elementos sin repefir ninguno, aungue no haya agotado el minuto de
tiempo. Siempre anotamos &n la hoja los nombres que dice, yva que esto ayuda a valomar la evo-
lucitn de los pacientes. 5i existe deterioro cognitivo se observa con el paso del tismpo una me-
nor puntuacian, con mas errores y repeticiones, y conceplos cada vezr mas reduccionistas.
Punto de corte: adultos =29, ancianos =27, Sensibilidad del 79% vy especificidad del 2% para de-
mencia.

Tomado de Pasouad et al, Newrologi, 1990 5:62.5.



-INDICE DE BARTHEL:

Analiza el grado de independencia en las ABVD, teniendo en cuenta:
comida, aseo, vestido, arreglo, deposicion, miccion, ir al retrese, traslado
cama/sillén, deambulcién y subir y bajar escaleras. (27). La puntuacion oscila entre
0-100 puntos, clasificandose de la siguiente manera:

< 20 Dependencia Total
20-35 Dependencia Grave
40-55 Dependencia Moderada
2 60 Dependencia Leve

100 Independiente



Escala 5. Inoice DF Bagthe®

Comer

Independiente . ..... ... A e e |
Macesﬂaamdi[hmmmhmnenelpm,wmderhmuqm'ﬂa,ﬂ: e
Dependients. . Pt Ly P S e R e DR
Lavarse

hdepenmenlaesupudelimrseemmmladuuhluelham T
Dependienta - . T S A U L B o S Lo o et iy e |

Vestirsa
Independiente: es mpar de ponerse ¥ quitarse toda laropasingyuda ... e
Hu:ﬁihafuda,pemmhmsuhalmenushmhddehwﬂenmbempummmﬂe i

Arreglarse
[n:leperuﬂenledndmlmarsehmr!as Maniss, pein.-me,mamlilme dleitarse, ghe ..

B e ] e e L L L =x 1

Deposicion (valorar la semana previa)

Continente: ningun episodio deinconiiNBnmia ... ..covvoceriereerneran e sreanen 10

Orcasionak un episodio de inconlinenci, necssita avuda para administrarse
ST s et T S R SR S e &

T 3

Miccidn ivalorar la semana previa)

Continenie: ningun apizodio deinConBNENCIE ... ..o v e e e e rernanan 10

Ocasionak: como maximo unE;ﬂstjufhhmnlhaﬁaenHmm;mceﬁlamth
;Jamelculdidudelaimdaue]mm 5

[ncontinente e e e R e e e e el e e

Lisar el retrete

Independiente: usa el retrete, bacinilia o cuna sin ayuday sinmanchar o mancharse ... 10
Hﬂﬂhunapequemmdapamqmlm?pﬂmmhmpi,pemse!hmiasuh s
Bependiente - ..ol 4 it 3 T Frrareazl

Trasladarse (sillon/cama)

Independiente ... e T e L e S e S e [

Mhmmbdifkuumpmmnwzrhal T T T e T e et it e
5
o

R

L% 8

Nﬂﬂhmﬂnmtﬁ[pmﬂeﬁmﬂda}p&mmsmlaslnmdi Pl e
Depondiente: necesita gria o ayuda de dos personas; no puede pa‘mmsmhdu

Deambalar
Independiente: camina solo 50 metros, puade avedarse de baston, muletas o indadur

£in ruedas; si utitiza prifesis s capaz de quitirsela yponérsala ... 18
Mecesita ayuda fisica o supenvision para andar S0 metrns .. ocoooveciiceeecriniiarimes 10
Mdependaenlemnﬂademedaummdimsupamslﬁn B e e e e
B U |

Subir escaleras

Independiente para subir v bajar un piso sin snpﬂwﬂdn ma}'uda de oira pﬂsm =g W
Necsnaarudlﬁircadeutﬁpemmnsupewmm i

Depandiente. .. e S S e e U Wl W

* Hesurnen de la escala por los autores



-ESCALA DE LAWTON Y BRODY:

Valora el grado de independencia en las AIVD, analizando: capacidad
para utilizar el teléfono, ir de compras, preparar la comida, cuidar la casa, lavar
la ropa, uso del medio de transporte, responsabilidad sobre la medicacion y
capacidad de utilizar el dinero. 2s) La puntuacion obtenida en la escala de AIVD

tiene la siguiente clasificacion:
0-1 DEPENDENCIA TOTAL
2-3 DEPENDENCIA SEVERA
4-5 DEPENDENCIA MODERADA
6-7 DEPENDENCIA LIGERA

8 AUTONOMO



Escala 4. Escaia oE AIVD e Lawton ¥ BroDy

Capacidad de usar el teléfono

Utiliza sl teléfono porinidativa propia & .. ... b S e e ST
Bmpazdemhmalgmmnﬁmhmlm e A e T T e e T
Es capaz de contestar al teléfono, perono de mar@ar .. ..
T e e e e T o v ey

s
'
'
'
'
'
(= P Y

Hacer compras

Realiza todas [as compras necesarizs independientements - - . ..o s oonicaaiis
Reafiza independieniemente peguanas COMPIES ... ceiiemiasese s anessssmions
Necpsila ir acompanado para realizar CualUIer COMPIA ..o dod et a i saais
Totslmenie TCaPAz de COMIPIRAT &1 4 ccue i gsos st oo s st s mas sa s o b s ss e s o m b s

i
T
i
T
i
T
o oo =

Preparacion de la comida

(rpaniza, prepard y sirve kas comidas por si solo adecuadamente oo o oooiioioon
Prepara adecuadamente |as comidas si e ke proporcionan los ingredientes .. ..., ..
Prepara, calienta y sirve las comidas, pem no sigee una dielaadecuada ... oo
Mecesita que ke praparen y sirvan §as oomidas .. ... e

L= =< BN = B

Cuidado de la casa

Mantiene la casa selo o con ayuda ocasional (para trabajos pesados) .o L ool
Reafiza tareas ligeras, mrmfregarphm':nhxermnas e Ty e e T ]
Mnmlimpempmdemmmunaﬂecua:hgmmdehnmm e
Mecesita ayuda en todas |las laboresde la@sa .. ... ... o e
Mo participa en minguna laborde lacasa (..o oo i i i i aa i st

s R L S

Lavado de la ropa
L L I R R RSP RR
Lava por si soio pequenas prendas ..o iaiiiaioaai
Todo el lavado de ropa debe ser realwado purnhu

Uso de medios de transporte

Viaja solo en transporte piblico o conduce su propioooche oL o ol
Ba.pazdemgu'unmk,pemnnusanlmmadmdetmm e P e )
memmmmﬁmm@mmﬂuwnhpﬂm SRR e
Utiliza el taxd o el automovil solo con ayudade otros’ ... i e TR Ay
Mo e e e e L S e e

O 0O =

Responsabilidad respecto a su madicacién
Es capaz de tomar su medicacitin 2 1a hora ¥ dosis Comeclas ... cocivie ceioiinrimnsnins

Toma su medicacion si [a dosis es prepaada previamente ... .. ... oiiioiieinio,. D
Mo es @paz de administrarse su mMediCaciin (.. .o iiiiataisiiatbiseiaieaieaiens B

=

Administracion de su economia
Se encarga de sus asuntos por sisoio . . |
Whﬂlﬁsmmdemdadh,pemmlaﬂudamiasgﬁndammpﬁﬁ

yioshanocos ... ... ... B N
Incapaz de mangfar dinem ool i iiiiaie i i et bbb b e B



-ESCALA DE DEPRESION GERIATRICA DE YESAVAGE: Para detectar la
presencia de demencia. (29) Se trata de un cuestionario utilizado especialmente
para medir la depresion en mayores de 65 afios. Existen dos versiones: la
version de 15 items y la version reducida de 5 items. La puntuacion oscila de 0
a 15 puntos, clasificandose de la siguiente manera:

La puntuacion entre 0-4 puntos indica un estado nor mal

La puntuacion igual o superior a 5 puntos, indica p resencia de

depresion.
Escala 41c. EsCALA DE DEPRESION GERIATRICA DE YESAVAGE ABREVIADA.
1. jEn general, esia satisfechosa con su vida? 50 No
2 jHa abandonado muchas de sus tareas habituales y aficiones? 5i No
3. jSienle que su vida estd vacial §5i Mo
4. j5e signte con frecuencia aburridosa? §5i Mo
5. iS5 sncuentra de busn humor la mayor parte del tiempot S5 Mo
i jTeme gue alpo malko pueda ocurrire? §5i Mo
7. i5e siente feliz la mayor parte del tiempof 50 No
i jCon frecusncia se sisnle desamparado/a, desprotemidodal S5 Mo
%, jPrefiere usted quedarse en @sa, mids que salir y hacer cosas nuevas? S5i Mo
10, jCres que tiens mas problemas de memoriz que la mayoria de la gente? S5i Mo
11. jEn estos momentos, piensa que es estupendo estar vivo? 51 No
12, jActualmente se siente unia imolil? §5i No
13. ;5e siente llenofa de energial 51 No
14. ;5o siente sin esperanza en este momento? §5i HNo
15 jPiensa que la mayoria de la genle esta en mejor situacion que ustad? 5i No

Puntuacion tofal: las respuestas que indican depresidn eslan en negrita. Cada una de estas res-
puestas cuenta un punto.



-LISTADO DE INTERESES ADAPTADO Kielhofner, G., Nevi lle, A. (1983):

Una adaptacion del listado de intereses propuesto por Matsutsuyu en
1960. Es una version mas reducida que evalla los intereses de la persona y que
sera util a la hora de establecer una intervencion adecuada. Los items a valorar
por cada punto tienes una valoraciéon de: “me gusta mucho”, “me gusta”,

“indiferente”, “no me gusta “, “no me gusta nada”.

Listado de intereses Adaptado de Matsutsuyu (1967) por Scaffa (1981).
Modificado por Kielhofner y Neville (1983) NIH OT, 1983.

Directrices: Para cada actividad, marque todasddismnas que describan tu
nivel de interéenesaadividad.

¢ Cual ha sido tu nivel de interés ? ¢ Participas ,Te gustari
Actividad actualmente efrealizarla en el

En los Gltimos En el tltimo afio | esta actividad ? | futuro ?

10 afos

Mucho | Pcco | Ninguno |[Mucho | Pocc | Ning | SI NO Sl NO

uno

Practicar Jardineria

Coser

Jugar Naipes

Hablar/Leer Idiomas
Extranjeros

Participar er
Actividades
Religiosas

Escuchar Radio

Caminar

Reparar Autos

Escrhbir

Bailar

Jugar Golf

Jugar/Ver Futbol

Escuchar Musica
Popular

Armar Puzzles

Celebrar diag
Festivos

Ver Peliculas

Escuchar Musica
Clasica

Asistir a
Charlas/Conferencias

Nadar

Jugar Bolos

Ir de Visita

Arreglar Rope

Juga Damas/Ajedre

Hace Asedo

Leer

Viajar




Ir a Fiesta:

Practicar Artes
Marciales

Limpiar la Casa

Jugar con Juegd
Armables

n

Ver Television

Ir a Conciertos

Hacer Ceramica

Cuidar Mascotas

Acampar

Lavar/
Planchar

Participar er Pclitica

Jugar Juegode Mesa

Decora Interiores

Pertenecer a un Club

Cantatr

Ser Scout

Ver vitrinas 0
Escaparates/Comprar
Ropa

Ir a la Pelugueria
(saon de belleza)

Andar en Bicicleta

Ver un Deporte

Observar Aves

Ir a Carreras de autds

Arreglaila Casi

Hacer Ejercicios

Cazar

Trabajar er
Carpinteria

Jugar Pool

Conducir Vehiculo

Cuidar nifios

Juga Tenis

Cocinar

Jugar Basketball

Estudiar Historia

Coleccional

Pesca

Estudiar Ciercia

Realizar
Marroquineria

Ir de compras

Sacar Fotografias

Pintar




ANEXO 2
PERFIL OCUPACIONAL

CLINICA DATOS PERSONALES: T.R.R.; 70 afios.
DIAGNOSTICO: Demencia con cuerpos de Lewy
ANTECEDENTES | Cataratas; protesis de rodilla derecha; HTA;

MEDICOS Hipotiroidismo; Dislipidomia; Glaucoma; Limitacion ABD
y Flex. Hombro izquierdo. /
ANTECEDENTES | Padre: Enfermedad de Parkinson

Madre y dos tias maternas: Demencia tardia.

FAMILIARES

PERFIL OCUPACIONAL:

T.R.R., de Zaragoza, trabajé como auxiliar administrativa durante muchos
afos; actualmente esta jubilada. Tiene cuatro hijos independizados y 6 nietos.
Vive con su marido, quien desempenia el rol de cuidador principal. Los primeros
sintomas que ha notado ha sido en el lenguaje, ya que tiene un discurso mas
reducido y su tono es mas bajo de lo normal. Necesita ayuda para la mayor parte
de las AVD, sobre todo para el aseo y el vestido. Su mayor interés es y ha sido
siempre la familia. Aunque ha perdido muchos intereses por ser incompatibles
con sus capacidades residuales, le gusta leer, la musica clasica y cantar, ya que

hace afios formaba parte de una coral en Zaragoza.

Ha dejado de manejar las finanzas y el rol de ama de casa debido al
deterioro cognitivo y funcional, ademas de otras muchas actividades que llevaba
a cabo antes de la enfermedad. Actualmente desempefia el rol de madre y
abuela, y quiere seguir manteniéndolo. Tiene una buena relacién con toda la
familiay con los amigos, aunque la comunicacién con ellos se ve limitada por el
deterioro cognitivo. Por las tardes realiza diversas actividades grupales con otros
comparieros en la Asociacion Parkinson Aragon, lo que fomenta las relaciones
sociales. Su vivienda se encuentra cerca de la asociacion. Se desplaza al centro

en coche con su hijo, o a pie con su marido.

10



