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En chile aprox. 200.000 PcDem

Figure 3 The growth in numbers of people with dementia in Figure 2 - Cost of dementia compared to company
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Objetivos Y

Objetivo general

Caracterizar y conocer el impacto de una intervencion
multicomponente (Programa Kintun) en PcDem que viven en la
comunidad

Objetivos especificos
* (Caracterizar a las PcDem ingresadas al programa Kintun

 Conocer el impacto de la intervencion del programa Kintun en
PcDem




Piﬁmlén
Meétodo A0

Diseno:
« Estudio descriptivo transversal (caracterizar)
« Estudio analitico observacional de cohorte prospectivo (conocer impacto).

Poblacion: PcDem de 60 afos 0 mas que viven en la comuna de Pefialolén

Muestra y setting: PcDem de 60 afios 0 mas residentes en la comuna de
Pefialolén, inscritos en algun consultorio de dicha comuna, participantes de
Kintun entre julio 2013 y 2014,
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Criterios de seleccion R
INCLUSION EXCLUSION
- Persona de 60 afos o mas » Dependencia en actividades
- Vivir en Penialolén basicas como alimentacion y
- Presentar clinica compatible con control de esfinteres (ADCS-ADL>
demencia. 7 pts.)
- Con dificultades en a lo menos una « Requerid de ayuda constante de
AVDI(ADCS-ADL< 78 pts.) un tercero para traslado (ADCS-
- Contar con persona de referencia ADL caminar = 0 pts.)
* Mayor de 18 anos » No estar inscrito en algin
* Quevivaen [a comuna consultorio de la comuna
* Quepasemasde10hrsala « Cambiar residencia fuera de
semana con el usuario Pefialolén

cepte participar del




Método de participacion en Kinturf**:

( ) ( ] ) ( ) ( ) ( )
Entrevista VGI (medicion y
Consulta telefonica/ basal)= T.0 Ingresa a Reevaluacion
espontanea/ presencial . Cumple programa (10-14
derivacion de I Ump Kirtun semanas)=T.
consultorio * Cumple criterios 1
criterios
\ J \ J \ J \ J \ J




Medicion R
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* VGI de ingreso * Tiempo: 10 — 14 semanas

* Aspectos de la PcDem y CPcDem » Evaluacion a la PcDem y al CPcDem
en relacion a la PcDem.

* Aspectos sociodemograficos

* Edad « Cognicion= MMSE
« Sexo * Funcional/motor= ADCS-ADL
 Escolaridad * Motor=TUG
« Relacidon con usuario  Sintomas conductuales= NPI
* Ingresos * Total
* Angustia

* Cognicién= MMSE/GDS-R
* Funcional= Alzheimer’s Disease
Cooperative Study (ADCS-ADL)
* Motor=Timed uo and Go (TUG)
i =lnventario




Analisis de datos R

1) Analisis descriptivo (n= 73 PcDem).
- Univariado

2)  Analisis de seguimiento (n=35 PcDem).
- Analisis crudo y segmetado (edad y nivel de demencia)
- Prueba T para variables relacionadas (comparacion de medias)..

- p<0.05,95% IC
- SPSS 20.




Resultados PEMLOLER




Descriptivos: PcDem PERALOLEN

N="73 PcDem Severa (GDS-R=6
Edad: 77,1(+ 8,24)

Mujer: 64% (46)

Escolaridad: 5,1 (£3,1) afos
Ingreso mensual aprox: $125.806 (+
66.540)

Moderada (GD

Leve (GDS-R=4)
Severidad de la Demencia



Descriptivos: cuidador ===

Nueralyernc

Nieto/a

+ Edad: 54,1 (+13,09)

*83°

Mujeres

Vinculo con usuario
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Aspectos clinicos: PcDem ===

MMSE

Timed Up and Go
ADCS-ADL

NPI

Total (Frecuencia +
Severidad)

Angustia

8 (£5,7) pts.
15,3 (16 49) seg.
38,2 (£14,67) pts.

23,3 (+11,82) pts.

14,1 (£10,44) pts.




. PENALOLEN
Grupo seguimiento (N= 35 PcDem) RS PARATO003
Edad: 77,3(+8,14)
54,3% (19) Mujer
Escolaridad: 5,7(%3,29)
Ingreso mensual: $127.915(+65.466)

Severidad de la demencia %(N)

Demencia leve 51,4% (18)
Demencia moderada 42,9% (19)
Demencia severa 5,7% (2)




Resultados seguimiento

N tot= 35 PcDem

Cognicion (MMSE)
T0-T1

Riesgo de caidas (TUG)
TO-T1

Funcionalidad (ADCS-ADL)
T0- T1

Total
TO- T1

Sintomas
conductuales (NPI) Angustia

T0-T1

Dif.

0,34

4,03

2,02

3,8

1,85

T

0,41

4,11

1,29

2,03

1,13

95% IC

(1,3-2,0)

(2,04 - 6,02)

(1,16 - 5,22)

(0,01 -7,58)

(1,48 - 5,19)

(*) resultados estadisticamente significativos a un p<0,05
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Sig.

p=0,679

p<0.001*

p=0,206

p<0,05*

p=0,266



Resultados seguimiento
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MMSE p=0,67 ADCS-ADL p=0,2

15 50
145 48

14 46
135 & 44

13 *~ 42
125 —4—MMSE p=0,67 40 / ~—4—ADCS-ADL p=0,2

12 38 —
11.5 36

11 34
10.5 32

10 : 30 .

TO T T0 T
TUG p<0,001 NPI
30
19
17 \ 25
* \
e ——TUG p<0,001 —a— NPltot p<0,05

1 15 = —m—NPlang p=0,26

9 —3

10




Resultados por edad

N= 17 <75 anos PcDem
N= 18 >75 anos PcDem

Cogniciéon (MMSE) <75 afios T0 - T1
Cognicion (MMSE) >75 aios T0 - T1

Riesgo de caidas (TUG) <75 ainos T0 - T1
Riesgo de caidas (TUG) >75 aiios T0 - T1

Funcionalidad (ADCS-ADL) <75 aiios T0- T1
Funcionalidad (ADCS-ADL) >75 afios T0- T1

Total <75 afos
T0- T1
Total >75 afos
Sintomas conductuales T0- T1
(NPI) Angustia <75 aiios
T0-T1
Angustia >75 afios
T0-T1

Dif.

1,17
0,44

3,20
4,81

1,70

2,33

7,05

0,72

6,17

-2,22

(*) resultados estadisticamente significativos a un p<0,05

T

1,08
-0,36

2,53
3,21

0,70

1,12

2,4

0,33

2,95

-1,03

95% IC

(-1,25 - 3,47)
(-3,02-2,13)

(0,52 - 5,87)
(1,65 -7,97)

(-3,45 — 6,86)
(-2,06 - 6,72)
(0,832 - 13,28)
(-3,84 - 5,28)
(1,74 - 10,6)

(-6,74 - 2,29)
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Sig.

p=0,29
p=0,72

p=0,02*
p=0,005*

p=0,49

p=0,27

p=0,02*
p=0,74
p=0,009*

p=0,314



Resultados por edad
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TUG por edad NPI por edad
19 30
.\
17 0\
25
15 *~ \ \
. \\ 20 ~e
=—4—TUG <75p<0,05 B— — =—NPltot <75p<0,05
" —B-TUG>75p<001 | 15 —8—NP| tot 575 p=0,74
9
10
7
5 5
TO ™ T0 ™
NPI angustia por edad
21
19
" \\
15
13 — NPI ang <75 p<0,01

——NP| ang >75 p=0,314




Resultados por nivel demencia

N=18 PcDem leve
N= 17 PcDem mod-sev

Cogniciéon (MMSE) dem leve T0 - T1
Cogniciéon (MMSE) dem mod-sev T0 - T1

Riesgo de caidas (TUG) dem leve T0 - T1
Riesgo de caidas (TUG) dem mod-sev T0 - T1

Funcionalidad (ADCS-ADL) dem leve T0- T1
Funcionalidad (ADCS-ADL) dem mod-sev T0- T1

Total dem leve
TO- T1
Total dem mod-sev

Sintomas conductuales T0- T1

(NPI) Angustia dem leve
T0-T1
Angustia dem mod-sev
T0-T1

Dif.

0,5
0,17

3,31
4,79

5,05

1,17

3,9

411

1,83

1,88

(*) resultados estadisticamente significativos a un p<0,05

T

0,38
0,17

2,55
3,20

2,46

-0,53

1,60

1,31

0,82

0,75

95% IC

(-2,24 - 3,24)
(-1,99 - 2,34)

(0,57 - 6,04)
(1,62 - 7,96)

(0,73-9,37)
(-5,85 — 3,49)
(-1,1-8,1)
(-2,52 - 10,76)
(-2,86 - 6,53)

(-3,4-7,16)
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Sig.

p=0,705
p=0,86

p=0,02*
p=0,006*

p=0,024*
p=0,60
p=0,12
p=0,20
p=0,42

p=0,46



Resultados por nivel demencia PENALOLEN
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TUG por nivel demencia
19
17 -
15 L N \
13 \\l
iy ——TUG DL p<0,05
11 —8—TUG DMS p<0,01
9
7
5
10 T1
ADCS-ADL por nivel demencia
50
45 4
. /
35 — +—ADCS-ADL DL p<0.05
—a —m—ADCS-ADL DM-S p=06




Discusion/conclusiones =%

Resultados corresponden a primera fase de implementacion
Considerar dinamismo de las intervenciones

Resultados corresponden a una aproximacion de las potenciales
repercusiones de la intervencion en una poblacion y entorno
altamente vulnerables.

Resultados en cognicion y funcionalidad esperables a tres meses

ultados? Vs diseno estudio?



Discusion/conclusiones ===

¢, podemos tener un diagnostico con esta radiografia?




Pinml.ﬁn
Discusion/conclusiones ===

- La intervencion por programa multicomponente Kintun
puede ser efectiva en PcDem en la comunidad a 3 meses.

- Mantencion cognicion y funcionalidad
- Reduccion riesgo caidas y sintomas conductuales

-



; destapamos la champafa? ===
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