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A estas alturas, ya ha visto cémo puede ayudar a los pacientes a prevenir o retrasar el deterioro
cognitivo y la demencia analizando la salud cerebral y abordando los factores de riesgo modificables.
También puede diagnosticar la enfermedad de Alzheimer en una etapa temprana, lo que beneficia tanto
a los pacientes como a los cuidadores. Sabemos que las conversaciones sobre la salud cerebral, el
deterioro cognitivo leve (DCL) y la demencia son dificiles, pero existen estrategias utiles para iniciar un
didlogo, comunicar un diagndstico de DCL o demencia y mejorar las interacciones con los pacientes,
incluso a medida que avanzan los sintomas cognitivos.

Examinemos algunas maneras practicas de comenzar estas conversaciones.

e En primer lugar, cuando plantee el tema de la salud cerebral, tenga en cuenta realizar pruebas
de deteccion de pérdida de la audicion y la vision a adultos mayores. Estos problemas pueden
interferir en la comunicacidn eficaz y son factores de riesgo modificables del deterioro cognitivo.

e A continuacion, normalice el tema de esta conversacion. Presente la salud cerebral como un
tema de rutina y continde la conversacién entre las diferentes citas para ayudar a los pacientes a
sentirse mas cdmodos con el tema.

e Pregunteles si tienen inquietudes sobre el deterioro cognitivo o la pérdida de memoria, y si han
notado alguiin cambio.

e Escuche activamente tanto a los pacientes como a sus familiares. Las respuestas reflexivas
pueden hacer que los pacientes y los familiares estén mas dispuestos a compartir informacién.
Esto es importante porque los familiares pueden aportar informacion valiosa sobre los sintomas
y comportamientos relacionados con la cognicion.

e Observe a los pacientes para detectar signos sutiles de deterioro cognitivo durante sus
interacciones, como dificultad para seguir conversaciones o recordar informacion.

e Considere afiadir una pregunta sobre la memoria o la cognicion a los cuestionarios de salud que
los pacientes completan antes de las citas.

e Por ultimo, aproveche su sistema de registro médico electrénico (EMR, por sus siglas en inglés)
para sefialar los factores de riesgo modificables e iniciar conversaciones durante las citas.

Estas estrategias pueden parecer simples y obvias, pero a menudo hay barreras que deben abordarse.

e Muchos pacientes sienten vergiienza o humillacidn por las preocupaciones cognitivas debido al
estigma en torno a la demencia, y es poco probable que conozcan las diferencias entre el
envejecimiento normal y el deterioro cognitivo clinico. Para superar esta barrera, tome la
iniciativa y trate estas conversaciones como charlas de rutina para normalizar el tema y reducir
el estigma.

e Las representaciones que se muestran en los medios sobre el Alzheimer como una enfermedad
terminal contribuyen al miedo y escepticismo. Ensefie a los pacientes sobre las intervenciones
basadas en datos cientificos y proporcione informacion clara y concisa sobre cdmo estas pueden
ayudarlos.

e Reconozca que las normas culturales influyen en el modo en que los pacientes abordan sus
inquietudes cognitivas. Puede haber barreras de idioma y un acceso limitado a una atencion
médica adecuada. Aseglrese de adaptar su enfoque para reflejar el contexto social y cultural de
los pacientes, y aséciese con recursos comunitarios cuando sea necesario para cubrir las
carencias.

Suponga que ya hablé sobre la salud cerebral con un paciente. ¢ Qué ocurre si ese paciente tiene DCL o
demencia? ¢Cual es la mejor manera de comunicar el diagndstico? En un estudio reciente, pacientes y
cuidadores indicaron lo que querrian de los médicos en esta situacidén: una comunicacion clara y

ACHLi® Provided by the Academy for Continued Healthcare Learning (ACHL).
BT e rcn e Supported by an educational grant from Lilly.

Copyright © 2024 Academy of Continued Healthcare Learning. All Rights Reserved.
www.brainhealthmatters.org


https://www.achleducation.com/
https://www.brainhealthmatters.org/

Conversations Around Brain Health: - —
Reframing Expectations for Healthcare Providers,

Patients, and Caregivers

-

empatica, la informacidn relacionada, una conversacién acerca de los pasos siguientes y el acceso a
asistencia y recursos de apoyo. Estas son algunas de las practicas recomendadas:

e Fomentar las relaciones con pacientes y cuidadores al compenetrarse mediante una
comunicacién empatica, y al mantener las conexiones con pacientes y familias.

e Educar alos pacientes y a sus familias explicando cémo se llegd a ese diagndstico,
proporcionando informacién sobre la progresion de la enfermedad y las expectativas, y haciendo
un seguimiento para garantizar que los pacientes y sus familias comprendan la informacion
compartida.

e Adoptar un enfoque centrado en la familia mediante la programacién de reuniones con los
familiares antes del diagndstico, cuando sea posible, y la involucracion del cuidador o la familia
al hablar sobre el diagndstico y durante la planificacién de la atencioén.

La demencia afecta a las habilidades lingtiisticas, lo que dificulta cada vez mas la comunicacién con el
paso del tiempo. Sin embargo, las sefales no verbales suelen ser mas importantes que las palabras. A
continuacidn, se ofrecen consejos para mejorar las interacciones con los pacientes a medida que
empeoran los sintomas:

e Tratar a los pacientes con dignidad y respeto, tratdndolos siempre como adultos.

e Conocer al paciente como persona, incluidos sus pasatiempos y qué cosas le gustan o no.

e Prestar mucha atencién a sus emociones y responder con empatia.

e Ser consciente de su propia comunicacidn no verbal, como las expresiones faciales, el lenguaje
corporal y el tono de voz.

No espere para hablar sobre la salud cerebral con sus pacientes. Comience desde ahora y continte con el
paso del tiempo. Pregunte por sus inquietudes cognitivas, involucre a los familiares y adapte su enfoque
al contexto social y cultural de cada paciente. Fomente las relaciones con los pacientes y sus familias, y
adapte sus estrategias de comunicacién a medida que empeoren los sintomas.

Una comunicacién eficaz es fundamental para apoyar la salud cerebral y mejorar la asistencia brindada a
los pacientes con demencia. Al aplicar estas estrategias, puede marcar una diferencia significativa en la
vida de los pacientes y sus familias, tanto hoy como en el futuro.
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