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1. Introduccion

La poblacion predominante en el ambito rural
es mayor y polimedicada. A este grupo etario se
encuentran asociadas enfermedades relacionadas
con el envejecimiento, como el deterioro cognitivo
leve (DCL). Por ello, conocer la idiosincrasia y las
caracteristicas del paciente con DCL y poder reali-
zar un cribado precoz es fundamental para la cali-
dad de vida de estos pacientes.

2. Objetivos

El objetivo de este trabajo es aportar evidencia cli-
nica y mostrar que las oficinas de farmacia rurales
pueden detectar casos de DCL, y asi alertar al pa-
ciente si fuera necesario para que solicite atencién
médica lo antes posible.

Como objetivo secundario determinar el perfil de
mayor riesgo de sufrir DCL, y con ello conocer los
factores de mayor prevalencia en los pacientes que
visitan la farmacia para ofrecer un buen consejo,
diferenciarse y aportar valor e informar al médico
de primaria.

3. Materiales y métodos

El estudio es descriptivo y transversal realiza-
do en dos farmacias rurales: Farmacia Casas
(Villaluenga del Rosario) y Farmacia Mufer (Gua-
dalema de los Quinteros), se recogen los datos a 51
mayores de 65 afos que presentan algiin sintoma
relacionado con el declive cognitivo.

Se recaban caracteristicas generales (edad, sexo,
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fumador, nivel de estudio y preguntas relaciona-
das con su patologia y tratamiento.

Se eligio el cuestionario Alzheimer Disease 8 (AD-
8) que informan de las personas que podrian estar
comenzando a sufrir DCL. También, se recogen
datos del cuidador/informador para saber la rela-
cion que tiene con la persona mayor.

4. Resultados y discusion

Del total de encuestados 25 han resultado presen-
tar DCL segum el test AD-8 con un 49 % total some-
tidos al estudio.

El 40 % del total de la poblacion era mayor de 85
anos, siendo esta mas vulnerable de padecer DCL
por su mayor esperanza de vida.

La participacion seguin sexo se reparte al 50 % en-
tre hombres y mujeres, pero los que padecen DCL
son en su mayoria mujeres con un 55 % del total
de mujeres frente al de hombres con un 39 % que
presentan DCL del total de hombres.

La mayoria de los medicamentos que consumen la
poblaciéon con DCL son mayoritariamente benzo-
diazepinas (52 % de los evaluados) y un 32 % tam-
bién reconocen necesitar otros ansioliticos.

5. Conclusion

La deteccion y recomendaciones en la farmacia co-
munitaria rural es fundamental y gracias al uso de
herramientas validadas utilizadas en este estudio
se ha podido identificar los factores de riesgo que
predominan en la poblacién mayor de d&mbito rural.
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