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INFORMACION DEL ARTICULO RESUMEN
— El envejecimiento poblacional representa uno de los desafios mds significativos
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! T el 20% de la poblacién mundial tendra 65 anos o més, y la mayoria residiria en
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paises de medianos y bajos ingresos. Ante este incremento, es imperativo fortale-
cer los servicios clinicos para gestionar la creciente carga de morbilidad y sus
riesgos asociados. Un aspecto critico es la relacién entre las enfermedades cardio-
vasculares y las neurodegenerativas, debido que la presencia de las primeras, en
la mediana edad, se vincula estrechamente con el desarrollo posterior de demen-
cia. No obstante, este riesgo es modificable mediante la adopcién de estilos de
vida saludables, entre los que destacan la nutricién 6ptima y la practica regular de
ejercicio fisico. Asimismo, la hipertension arterial emerge como un factor determi-
nante en el deterioro fisico y cognitivo del adulto mayor, lo que subraya la nece-
sidad de integrarla como eje prioritario en los programas de promocién, preven-
cién e intervencion en salud.

Palabras clave: Anciano, Mortalidad, Indicadores de morbimortalidad, Servicios
preventivos de salud

Conflicto de intereses
Los autores declaran que no existen
conflictos de intereses.

Association between Neurodegenerative and Cardiovascular
Diseases: Perspectives for Healthy Aging

ABSTRACT

Population aging poses a significant challenge to global healthcare systems. By
2025, it is projected that 20% of the world's population will be 65 years or older,
with the majority residing in low- and middle-income countries. Given this project-
ed increase, it is imperative to strengthen clinical services to manage the growing
burden of disease and its associated risks. A critical consideration is the relation-
ship between cardiovascular and neurodegenerative diseases, as the presence of
the former in midlife is closely associated with the subsequent development of
dementia. However, this risk can be mitigated through the adoption of healthy
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Keywords: Aged, Mortality, Indicators of morbidity and mortality, Preventive
health services

RNPS 2235-145 © 2009-2024 Cardiocentro Ernesto Che Guevara, Villa Clara, Cuba. 1
Articulo con Licencia de Creative Commons — CC BY-NC-ND 4.0


http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
https://orcid.org/0000-0003-0655-7304
https://orcid.org/0000-0002-4720-9018
mailto:cgarciaey@unimagdalena.edu.co
https://orcid.org/0000-0002-9973-552X
http://www.revcorsalud.sld.cu/
mailto:cgarciaey@unimagdalena.edu.co
mailto:cgarciaey@unimagdalena.edu.co

Asociacién entre enfermedades neurodegenerativas y cardiovasculares

INTRODUCCION

Las multiples consecuencias del envejecimiento
poblacional representan, en la actualidad, uno de
los desafios mas complejos para las comunidades y
los sistemas de salud a nivel globall. Se estima que,
para el ano 2025, el 20% de la poblacién mundial
superara los 65 anos, y aproximadamente el 80% de
estos adultos mayores residird en paises de ingresos
medios y bajosz.

En este contexto, se evidencia una necesidad im-
perativa de fortalecer los servicios clinicos y socia-
les destinados a la prevenciéon, diagndstico, trata-
miento y rehabilitacién. Esto se debe al incremento
sostenido en la carga de morbilidad, la prevalencia
de factores de riesgo y el deterioro general del esta-
do de salud en esta etapa de la vida®. Investigacio-
nes recientes han identificado que la presencia de
enfermedades cardiovasculares durante la mediana
edad se asocia con un riesgo significativamente ma-
yor de desarrollar demencia. No obstante, este ries-
go puede mitigarse si los factores de estilo de vida
se mantienen dentro de los niveles recomendados®”.

Asimismo, la evidencia cientifica contemporanea
ha documentado una relacién estrecha entre la hi-
pertensién arterial y el deterioro cognitivo en adul-
tos*, lo que subraya la convergencia entre la salud
cardiovascular y el sistema nervioso. En conse-
cuencia, surge la necesidad de abordar, mediante
una revision bibliografica, la asociacién entre las
enfermedades neurodegenerativas y cardiovascula-
res en el adulto mayor, con el propésito de promo-
ver un envejecimiento saludable y sostenible. Para
este fin, se realizé una bisqueda sistemaética, en las
bases de datos PubMed, Google Scholar, Scopus y
SciELO, donde se utilizaron los siguientes descripto-
res: enfermedades neurodegenerativas, enfermeda-
des cardiovasculares, adulto mayor y envejecimien-
to.

MECANISMOS DE. NEUROPLASTICIDAD Y EL
PAPEL DEL EJERCICIO FiSICO

La neurogénesis o neuroplasticidad se define como
el proceso de producciéon hormonal, reorganizacién
de vias y generaciéon de nuevas conexiones sinapti-
cas, lo que deriva en cambios estructurales y fun-
cionales adaptativos del sistema nervioso central®.
Este fenédmeno ocurre como respuesta a estimulos
tanto internos como externos®’.

En este 4&mbito, se ha determinado que la practi-

ca sistemética de ejercicio fisico es un potente pro-
motor de la neurogénesis. El ejercicio incrementa el
flujo sanguineo cerebral, lo que facilita la elimina-
cién de desechos metabdlicos y optimiza la llegada
de nutrientes a las células; este proceso regula los
neurotransmisores y las conexiones sindpticas me-
diante el uso de macronutrientes disponibles, lo que
finalmente traduce en una mejora integral de los
sistemas metabdlicos, neurolégicos y fisiol(’)gicoss.

HIPERTENSION ARTERIAL COMO DETERMINANTE
DE RIESGO CEREBROVASCULAR

La hipertensién arterial es una enfermedad crénica
no transmisible de alta prevalencia y morbilidad-
mortalidad a nivel mundial’, con repercusiones gra-
ves en la calidad de vida relacionada con la salud”".
Su etiologia estd estrechamente vinculada a estilos
de vida poco saludables, como el sedentarismo, el
tabaquismo y la alimentaciéon inadecuada, factores
que los profesionales de la salud deben priorizar en
las estrategias de control e intervencion™"

En el adulto mayor, la hipertensién arterial cons-
tituye la causa principal de enfermedad cardiovas-
cular y complicaciones sistémicas degenerativasls’
15 El incremento sostenido de la presion arterial
predispone a la aparicién de accidentes cerebrovas-
culares, de los cuales el 80% son de naturaleza is-
quémica y el 20% hemorrégica”’ls. Procesos patolé6-
gicos como las aneurismas y la vasculopatia hiper-
tensiva afectan funciones corticales y subcorticales,
en dependencia del territorio vascular comprometi-
do (Figura), e impactan directamente en la reserva

19-22
neuronal y axonal " .

DEL DETERIORO COGNITIVO A LA DEMENCIA:
EVIDENCIA CLINICA

La literatura cientifica subraya que el dafio vascular
recurrente es un precursor critico de enfermedades
neurodegenerativas, especialmente la demencia vas-
cular y la enfermedad de Alzheimer™'®®, Se ha in-
formado que, tras tres meses de un accidente cere-
brovascular, entre el 20% y el 30% de los pacientes
son diagnosticados con demencia, mientras que un
10% a 35% presenta deterioro cognitivo leve 2

La progresién de este deterioro cognitivo hacia
estados crénicos es alarmante: estudios de segui-
miento han demostrado que hasta el 50% de los su-
jetos con deterioro cognitivo leve progresan a de-
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POLIGONO DE WILLIS
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Figura. Poligono de Willis y resto del sistema vascular
cerebral. Imagen generada por el asistente de inteligencia
artificial Gemini.

mencia en un periodo de cinco afios"™. En mujeres
postmenopdusicas, este riesgo parece acentuarse
debido al descenso de estrégenos, los cuales de-
sempenan un papel protector en la funcién autoné-
mica y la vasodilatacion endotelial®*. No obstante,
el uso de terapias hormonales combinadas sigue
siendo objeto de debate debido al riesgo asociado

de eventos tromboembélicos y enfermedad corona-
. 2833
ria” .

COMORBILIDAD AFECTIVA Y ABORDAJE GERIA-
TRICO INTEGRAL

Un aspecto critico en la recuperacién postictus es la
depresién, que afecta al 31% de los supervivientes
hasta cinco afios después del evento®. La depresién
no solo es una consecuencia del dafio neurobiolégi-
co, sino también un factor de riesgo independiente
para el deterioro cognitivo leve y la demencia®®.
En la practica clinica, la sintomatologia depresiva
(apatia, pérdida de motivacién y fallos de concen-
tracién) suele enmascarar el cuadro neurodegenera-
tivo ™, lo que dificulta un diagnéstico diferencial
preciso4043.

Para un abordaje adecuado, es fundamental im-
plementar la «evaluaciéon geridtrica multidimensio-
nal»***. Este instrumento permite una exploracién
interdisciplinar que abarca la salud fisica, cognitiva,
mental y el entorno social del anciano, lo que garan-
tiza que las intervenciones se realicen en ambientes
seguros y familiares, que favorezcan la restauracion

de léiﬂautonomia funcional en la medida de lo posi-
ble™".

CONCLUSIONES

Es imperativo redisefiar los programas de salud pu-
blica dirigidos al adulto mayor para que actiien co-
mo ejes efectivos en la prevencién de enfermedades
crénicas y neurodegenerativas. Estos programas
deben fundamentarse en la educacién sobre estilos
de vida saludables y la promocién de la actividad
fisica regular, pues esta dltima es una estrategia pre-
ventiva determinante para mitigar la aparicién de
enfermedades cardiovasculares estrechamente vin-
culadas con complicaciones neurodegenerativas.

Asimismo, resulta prioritario el abordaje de los
factores de riesgo modificables en la poblacién ge-
ridtrica, tales como el tabaquismo, el consumo de
alcohol y las conductas sedentarias. En este sentido,
se vuelve indispensable la implementaciéon de la
Evaluacién Geridtrica Multidimensional como he-
rramienta diagndéstica integral para valorar con pre-
cisién los dominios fisicos, cognitivos, funcionales y
sociales del paciente.

Finalmente, se subraya la necesidad de fomentar
estudios longitudinales que profundicen en la aso-
ciacién entre las enfermedades cardiovasculares y
las neurodegenerativas, asi como de fortalecer la
capacitacién continua del personal sanitario para
garantizar un abordaje interdisciplinario. Es funda-
mental que estas acciones se vean respaldadas por
politicas pudblicas que aseguren un acceso asequible
y equitativo a los servicios de salud, junto con el
desarrollo de estrategias comunitarias intersectoria-
les que promuevan el bienestar integral y la partici-
pacién activa de esta poblacién.
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