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Enfermedades neurologicas degenerativas

- Enfermedad de Alzheimer

- Demencia vascular

- Enfermedad de Parkinson

. Esclerosis multiple

- Esclerosis lateral amiotrofica

- Enfermedad de Creuztfeldt-Jakob y otras enfermedades
asociadas con priones
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Validez de algunos instrumentos para el rastreo de trastornos
neurologicos
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Autor N° de Sensibilidad Especificidad
trastornos
Gutiérrez 6 93 78
(OMS)
Osuntokun o 95 80
(OMS)
Bharucha 8 100 89
Tekle Haimanot 10 91 85
Mutch 1 (parkinson) 90 90
SNES 5 96 86
Duarte 1 (parkinson) 100 100
Folstein 1 (demencia) 87 92

avier Llorca.
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Tendencia de la mortalidad por enfermedad cerebrovascular en
Espana

1900 1990
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Enfermedad de Alzheimer

- Validez del diagnostico clinico (DSM-III):
- kappa =0.55 - 0.65
- Sensibilidad =0.71 - 0.76
- Especificidad = 0.73 - 0.80

- Validez del diagnostico clinico (NINCDS-ADRDA)
- Kappa =0.49 - 0.87
- Sensibilidad = 0.64 - 0.95
- Especificidad = 0.65 - 0.91
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Enfermedad de Alzheimer

. Demencia mas frecuente

« 25% de los muertos tienen demencia
« De ellos: bO-75% tienen Alzheimer

- Multiplica por 2 - 3 el riesgo de muerte

« Coste: 30000 - 40000€ / paciente - ano

Javier Llorca.
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Enfermedad de Alzheimer

- La prevalencia se multiplica por 2 cada 5 anos de edad

£ 800 A
=
5 86
%
2.

7
S 40 - 52
S .
: —+—Incidencia
o )
=9 —-Prevalencia
o 2
©
[3)
=
)
>
o
E 0.1 [ | [ [ |

65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90+

Javier Llorca.
Medicina Preventiva y Salud Publica



UC

UNIVERSIDAD

Enfermedad de Alzheimer SR CETRAR
Factores de riesgo

. Historia familiar de EA (RR = 3 - 4)
. ApoE ¢4: (RR = 5)

Menor nivel educativo (RR = 0.8 por cada ano mas de estudios).
Mas frecuente en mujeres
Traumatismo craneal

Resultados contradictorios con:
« tabaco

- alcohol
« Uso de estrogenos en la postmenopausia
- Uso de AINEs

Javier Llorca.
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Demencia vascular

- Segunda causa de demencia (tras el Alzheimer)

- Factores de riesgo:

« Antecedentes de ACV
Varon

Hipertension

Antecedentes familiares (algun gen del cromosoma 19)
Edad

Accidente Isquémico Transitorio
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Esclerosis multiple

- Mas frecuente en:
« Europa y Norteamérica.
- Mayor latitud
- Blancos
- Mujeres (1.8 : 1.0)

- Inmigrantes con mas de 15 anos: incidencia del pais de origen.

- Inmigrantes con menos de 15 anos: incidencia del pais de
destino.

- Esperanza de vida = 80% de la normal

Javier Llorca.
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Esclerosis multiple

- Causas propuestas:
- Factores genéticos

. Infecciones infantiles (¢sarampion, virus del moquillo canino, virus
herpes, Virus de Epstein-Bar?)

« Muchos factores de la dieta.

- Factores ambientales (exposicion a la luz solar sradiaciones
ultravioleta?).
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Esclerosis miultiple, tasas ajustadas por edad; Espana, 1951-1997.

° Varones O Mujeres

40 7
30 7

20 7

10 7

Tasa de mortalidad por millén de habitantes
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Ano de muerte
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Esclerosis multiple, mortalidad en Espana
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Esclerosis lateral amiotrofica

Ratio varones:mujeres = 1,6
Aumenta con la edad
Esta aumentando desde 1970

Factores de riesgo:

« Exposicion laboral a campos electromagnéticos (RR=2)
Déficit de calcio y selenio
Niveles altos de plomo

Radon y lluvia radiactiva
Solventes organicos y pinturas

Insecticidas organoclorados.
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Esclerosis lateral amiotrofica; mortalidad ajustada por edad. Espana, s
1951-1997.

Mortalidad por 1000000
100

Varones

1
1.851 1.956 18961 1.966 1.971 1.9/ 1.98 198 1.991

Arfios
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Esclerosis lateral amiotrofica, mortalidad por cohorte de SELTHRRS
hacimiento. Espana, 1951-1997 (varones)

Tasa de mortalidad {por 100000) Cohorte de

nacimiento
10

ssgn 21-25
31-35 16-20
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Enfermedad de Parkinson

- Estudios con dos tipos de datos:
- Basados en registros (historias clinicas)

- Muestras de la poblacion. Mas fiables

- Incidencia y prevalencia muy variables.
- Mayor riesgo de muerte (RR = 1.5 - 3.0)

- Menos frecuente en Asia. Mas en caucasicos (prevalencia
hasta 2 por mil habitantes; incidencia hasta 0,2 por mil
personas-ano).

« Aumenta con la edad.

Javier Llorca.
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Enfermedad de Parkinson

- Factores de riesgo: todo esta poco claro
- TOxicos (insecticidas y herbicidas)
Traumatismos craneales
Dieta
Factores genéticos
El tabaco parece proteger
Vitamina E podria proteger a dosis fisiologicas
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Enfermedad de Creutzfeld-Jacob

Probablemente causado por un prion.

Transmisible a monos, conejos de Indias, ratones y hamsters.

0,5-1 muerte / milldn de personas-ano

10 veces mas frecuente en 65-79 anos

Javier Llorca.
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Enfermedad de Creutzfeld-Jakob

- Via de transmision:
- La mayoria: desconocida

1 por transplante de cornea

2 por implantes de electrodos corticales que habian sido
empleados en pacientes con ECJ

14 por implantes de duramadre

Mas de 50 por inyeccion de GH o GnH procedente de cadaveres

Cirugia cerebral

Javier Llorca.
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Enfermedad de Creutzfeldt-Jakob SR RRRR
Nueva Variante Humana

A partir de 1995 aparecen casos de ECJ en Inglaterra con
diferencias en la edad, en la clinica y en la anatomia patologica
con la ECJ tradicional

- Comienzo en mucho mas jovenes
- Muerte mas rapida

- Asociado a la epidemia de Encefalopatia Espongiforme Bovina
gue Inglaterra estaba sufriendo desde 1987

- Transmitido al hombre por consumo de organos linfoides,
tejido nervioso y carcasas 0seas
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Otras enfermedades causadas por priones

« Kuru:

. Practicas de enterramiento con intenso contacto con el cadaver
(incluyendo canibalismo)

- Papua-Nueva Guinea

- Actualmente menos de 10 casos/ano
- Investigado por Gajdusek

. Sindrome de Germann-Straussler-Scheinker
- Insomnio familiar letal
 Scrapie (s6lo ovejas y cabras)

- Enfermedades similares en ciervos de Estados Unidos y
visones
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Casos de Encefalopatia Espongiforme Bovina, (Reino Unido)
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Encefalopatia Espongiforme Bovina en Espana (focos a junio/2009)
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EEB en Espana
(focos acumulados hasta 2009)

Fuente: http://www.eeb.es Javier Llorca.
Medicina Preventiva y Salud Publica
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EEB en Espana (nuevos en 2009)

Numero de focos de Encefalopatia Espongiforme Bovina en Espana 2009

Datos Provinciales
La Corufia

Fontevedrals

‘Islas Baleares

Badajoz [

v, Islas Canatias d
<7 © v & J

Fuente: http://www.eeb.es Javier Llorca.
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|:| Provincias donde se han registrado casos

- Provincias donde no se han registrado casos
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ECJ esporadica. Casos por grupos de edad, Espana (1993-2008)

Javier Llorca.
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ECJ: tasa por millon (casos probables)

123 222241, 1,69

Tasa Total Nacional: 1,49

Javier Llorca.
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ECJ: polimorfismo del codon 129
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Nueva variante de ECJ. Edad de comienzo de los primeros 39 casos

Edad de muerte
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Incertidumbres sobre la importancia de la nueva variante de ECJ

- Periodo de incubacion.
- Edad importante de exposicion.
- ;Depende la presentacion clinica de la edad?

« Susceptibilidad de los homozigotos Val / Val y los heterozigotos
Val / Met.
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Prevencion de la nvECJ ERsa?
Materiales especificados de riesgo (MER)

- Bovinos, ovinos o caprinos >12 meses:
- Craneo (incluyendo encéfalo y 0jos)
- Amigdalas
- Médula espinal

- Bovinos de cualquier edad:
- Intestino

- Ovinos o caprinos de cualquier edad:
- Bazo

- Bovinos, ovinos 0 caprinos muertos en las explotaciones
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Destino de los MER

. Tincidn (para evitar que se puedan desviar a consumo)

- Tratamiento a temperatura y presion elevadas.

. Incineracion.
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Recomendaciones para evitar la transmision de
ECJ por productos sanguineos

« Excluir de la donacion de sangre:
- Historia familiar de ECJ.
Receptores de duramadre bioldgica o cornea.

Tratamiento con hormonas hipofisarias de origen humano.
Hayan pasado mas de 1 ano en el Reino Unido entre 1980 y 1996

Hayan recibido una transfusion en R.U. o Francia

« Retirada de productos sanguineos si un donante desarrolla la vECJ.
« No utilizacidn de productos sanguineos del R.U.
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