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Estudio abordó los datos de 15 mil pacientes 

El riesgo de desarrollar 
demencia después de los 55 
años es mayor de lo que se 
pensaba: cómo reducirlo 
Un nuevo estudio 
descubrió que las 
personas tienen hasta 
40% de posibilidades 
de llegar a padecer 
este tipo de 
enfermedad, pero 
también detectó una 
ventana clave de 20 
años para tomar 
medidas de prevención. 

Por AP 

eespera que aproxi 
madamente un mi. 
llón de estadouni. 
denses al año desa- 
rrollen demencia pa- 
ra el año 2060, alre- 

dedor del doble dela cifra actual. 
Esa estimación se basa en un 

nuevo estudio que encontró un 
riesgo de porvida másalto de lo 
quese pensaba anteriormente: 
después delos 55 años, las per 
sonas tienen hasta un 40% de 
posibilidades de desarrollar 
eventualmente demencia, si vi 
ven lo suficiente. 

Es un número preocupante, 
pero hay medidas quelas perso 
has pueden tomar para reducir 
eseriesgo, comocontrolarla pre- 
sión arterial alta y otros proble 
mas de salud perjudiciales para 
el cerebro. Y no es demasiado tar- 
de para intentarlo, incluso en la 
mediana edad. 

“Todos nuestros estudios su- 
gieren que lo que haces en la me 
diana edad realmente importa”, 
dijo el médico Josef Coresh de 
NYU Langone Health, coautor 
del estudio en la revista Nature 
Medicine. 

NO ES SÓLO ALZHEIMER 
Tardar más en recordar un 

nombre o dónde pusiste tus lla 
veses típico con la edad avanza- 
da. Pero la demencia no es una 
parte normal del envejecimien 
to,esuna pérdida progresiva de 
memoria, lenguaje y otras fun- 
ciones cognitivas. Simplemente 
envejeceres el mayor riesgo y la 
población estáenvejeciendorá 
pidamente. 

El Alzheimeres la forma más 
común, y los cambios silenciosos 
enelcerebroque eventualmente 
conducen aél pueden comenzar 

OPINIÓN 

El estudio abordó los datos de más de 15 mil pacientes adultos mayores durante varias décadas. 

5% 
fue, según la investigación, el 
riesgo de por vida para los 
hombres de sufrir demencia 
después de los 55 años. Para 

las mujeres el mismo riesgo fue 
de 48%. 

  

dos décadas antes que aparezcan 
los síntomas. Otros tipos inclu- 
yen la demencia vascular, cuan- 
do la enfermedad cardíacao pe- 
queñosaccidentes cerebrovascu- 
laresafectanel flujosanguíneoal 
cerebro. Muchas personas tienen 
causas mixtas, lo que significa 
quelos problemas vasculares po- 
drían exacerbar los síntomas in- 
cipientes del Alzheimer. 

Medir el riesgo desde una cier- 
ta edad durante la vida restante 
potencial puede guiar las reco- 
mendaciones de salud pública y 
la investigación médica. 

“No es una garantía de que al 
guien desarrollará demencia”, 
advirtió el doctor James Galvin, 
especialista en Alzheimer de la 
Universidad de Miami. No parti- 
cipóenel nuevo estudio, pero di- 
jo que los hallazgos concuerdan 
con otras investigaciones. 

DIFERENCIAS POR EDAD 
Estudios anteriores estimaron 

que aproximadamente el 14% de 

Pepe Mujica y el derecho a decidir: 
el desafío pendiente de la eutanasia en Chile 

Enlos últimos días, elex Presiden- 
te de Uruguay, José “Pepe” Mujica, ge- 
neró un intenso debate en América 
Latina al manifestar su decisión de 
nosometerse a más tratamientos de- 
bidoala progresión delcáncerdeesó- 
fago quelo aqueja: “Hasta acá llegué. 
Ya terminó mi ciclo. Sinceramente, 
meestoy muriendo. Y el guerrero tie- 
ne derecho a su descanso”. Este pro- 
nunciamiento, lleno de valentía y 
coherencia, vuelvea ponerenel cen- 
tro del debate un tema que muchos 
países, incluyendo Chile, han prefe- 
rido relegar a un segundo plano: el 
derecho a morircon dignidad. 

En Chile, el proyecto de ley de eu: 
tanasia lleva años estancado en el 
Congreso, reflejando un panorama 
político y social donde los avances 
en derechos individualesenfrentan 
resistencias profundamente arraiga- 
das. Aunque la discusión ha logrado 

los hombres y el 23% de las mu- 
jeres desarrollarían alguna for 
ma de demencia durante su vida. 
El equipo de Coresh analizó da 
tos más recientes de un estudio 
estadounidense que ha rastreado 
lasalud cardíaca yla función cog- 
nitiva de unos 15.000 adultos 
mayores durante varias décadas. 
Más importante, encontra- 

ron que el riesgo cambia con 
las décadas. 

Sólo el 4% de las personas 
desarrollaron demencia entre 
los 55 y los 75 años, lo que Co- 
resh llama una ventana clave 
de 20 años para proteger la sa: 
lud cerebral. 

Para las personas que sobrevi: 
vena amenazascomunes parala 
salud hasta los 75 años, el riesgo 
de demencia luego aumentó, al 
20% a los 85 años y al 42% entre 
los 8s y los 9 años. 
Engeneral el riesgo de demen- 

cia de por vida después de los 55 
años fue del 35% para los hom: 
bres y del 48% para las mujeres, 

s    

concluyeron los investigadores. 
Las mujeres generalmente viven 
más que los hombres, una razón 
principal para esa diferencia, se- 
ñaló Coresh. Los estadouniden- 
ses negros tenían un riesgo lige- 
tamente mayor, 44%, que los 
blancoscon 41%. 

CÓMO REDUCIR EL RIESGO 
Hay algunos factores de riesgo 

quelas personas no pueden con- 
trolar, incluida laedad y si hereda- 
ronuna variante genética llamada 
APOE4 que aumenta las posibili- 
dades de Alzheimeren la vejez. 

Pero las personas pueden in- 
tentarevitar o al menos retrasar 
los problemas de salud que con- 
tribuyenala demencia posterior. 
Coresh, por ejemplo, usa casco 
cuandoanda en bicicleta porque 
las lesiones cerebrales repetidas 
ograves por accidentes o caídas 
aumentan el riesgo de demencia 
enla vejez. 

Especialmente importante: 
“Lo queesbueno para tu corazón 

  

es bueno para tu cerebro”, agregó 
Galvin de Miami. Insta alas per- 
sonas a hacer ejercicio, evitar la 
obesidad y controlar la presión 
arterial, la diabetes y el colesterol. 

Porejemplo, la presión arterial 
alta puede afectarel flujo sanguí- 
neoal cerebro, un riesgo no solo 
para la demencia vascular sino 
también vinculado aalgunos sig- 
nosdistintivos del Alzheimer. De 
manera similar, el azúcaren san- 
grealto dela diabetes mal contro- 
lada está vinculado al deterioro 
cognitivo y la inflamación dañi- 
naenel cerebro. 
“Mantente social y cognitiva- 

mente activo también”, dijo Gal- 
vin, instandoa las personasa pro- 
bar audífonossi la edad trae pér- 
dida auditiva, lo que puede fo 
'mentarel aislamiento social. 

“Hay cosassobrelas que tene- 
mos control, y esas cosas creo 
que serían realmente importan: 
tes para construir un cerebro me- 
jora medida que envejecemos”, 
dijo. 

ciertos avances en algunas comisio- 
nes, el proyecto se encuentra atrapa 
do entre barreras ideológicas y cul- 
turales que impiden un debate 
abierto y transparente. Mientras 
tanto, miles de personas enfrentan 
sufrimientos innecesarios en la eta: 
pafinal desus vidas, atrapadasen un 
sistema que prioriza la prolonga: 
ción dela vida, muchas veces acos 
ta de la calidad de esta. 

En nuestra sociedad, el temor a 
hablar de la muerte sigue siendo 
una barrera importante. Se la trata 
como un tema tabú, como siel silen- 
cio pudiera evitar lo inevitable. Sin 
embargo, la realidad es que la falta 
de legislación no elimina el sufri- 
miento, sino que lo perpetua. En es- 
te contexto, el caso de Mujica no so- 
lovisibiliza la urgencia de abordarel 
tema, sino que también destaca el 
argumento central de quienes de- 

fienden la eutanasia: el respeto por 
la autonomía individual. Este prin- 
cipio fundamental en las democra- 
ciasmodernas implica que cada per- 
sona pueda tomar decisiones infor 
madassobresu cuerpo y su vida, es- 
pecialmente en situaciones límite. 
Mujica, consu declaración, encar- 

na precisamente este ideal: la posibi- 
lidad de elegir una muerte dignaco- 
mo unacto de libertad personal y de 
coherencia con los valores que han 
guiadosu vida. Nose trata de un ca 
pricho,sinode una decisión profun- 
damente reflexionada que interpela 
a nuestras instituciones y a la socie- 
daden su conjunto. 

La experiencia de otros países, co 
molos Países Bajos, Bélgica o el pro- 
pio Uruguay, que cuentan con leyes 
que regulan la eutanasia y el suici- 
dio asistido, desmiente los temores 
de que estas legislaciones conduz- 

canaabusoso descontrol. Porelcon- 
trario, han demostrado que un mar. 
colegal adecuado puede garantizar 
queestas decisionessean tomadas 
de manera informada, libre y segu- 
ra, priorizando el bienestar y la dig- 
nidad de las personas. ¿Por qué, en: 
tonces, Chile sigue relegando esta 
conversación a los márgenes, cuan- 
do tantas personas están pidiendo 
serescuchadas? 

El caso de Mujica también pone 
de relieve el ol fundamental delas 
instituciones en garantizar dere- 
chos. En una sociedad que envejece 
aceleradamente y donde una cre 
ciente población mayorenfrenta en: 
fermedades crónicas y discapacida- 
des agravadas porlas desigualdades 
sociales en salud, ignorar el debate 
sobrela eutanasia es también unac- 
todenegligencia. Reconocerel dere- 
cho a una muerte digna no es solo 

  

una cuestión de compasión, sino 
también de justicia social. 

Hablar de la muerte es también 
hablardela vida: de la posibilidad de 
vivirla con dignidad hasta el último 
momento. Mujica, con su habitual 
lucidez, ha puestoel dedoenla llaga: 
el derecho a decidircómo vivirtam- 
biénincluyeel derecho adecidircó- 
mo y cuándo morir. Es hora de que 
Chile enfrente este desafío con va- 
lentía, dejando de lado prejuicios y 
avanzando hacia una legislación 
que prioricela autonomía yla digni 
dad delas personas. 

Nosetrata de imponerunavisión 
única, sino de garantizar que quie 
nes deseenejercereste derecho pue 
dan hacerlo sin temor ni barreras 
En ello radica el verdadero respeto 
porla libertad humana y la posibili- 
dad de construir una sociedad más 
justa y empática.   

Dra. Agnieszka 
Bozanic Leal, 
docente 
investigadora 
Escuela de 
Psicología UNAB 
y presidenta 
Fundación 
GeroActivismo.
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