
 

 

El coste social de las primeras etapas de la enfermedad de 
Alzheimer supera los 4.000 dólares en Estados Unidos 

 

El estudio GERAS-US pone de manifiesto los costes asociados de la demencia leve debida al Alzheimer y 
del deterioro cognitivo leve  
 

Madrid, 26 de mayo de 2020- The Journal of Alzheimer’s Disease ha publicado los resultados 
basales del estudio GERAS-US, que examina los costes sociales asociados al deterioro cognitivo leve, 
a la demencia leve y al cuidado de los pacientes de Alzheimer. Según anuncia Lilly, este estudio es el 
primero de su tipo en mostrar cómo las primeras etapas del deterioro cognitivo tienen un impacto 
económico en los pacientes y en sus cuidadores. La enfermedad de Alzheimer es una enfermedad 
devastadora y mortal que genera una crisis de salud tanto para los propios pacientes como para sus 
familias y la sociedad.  

Desde la Confederación Española de Afectados y Familiares de Alzheimer, su presidenta 
Cheles Cantabrana señala: “este estudio GERAS viene a refrendar buena parte de las 
reivindicaciones que desde hace tiempo venimos poniendo encima de la mesa en relación con la 
necesidad de avanzar hacia el diagnóstico temprano y certero, y de articular los mecanismos de apoyo 
necesarios que permitan a las familias, en especial a quien ejerce la responsabilidad principal del 
cuidado de una persona con demencia, afrontar de la manera más digna posible la atención a una 
enfermedad extremadamente cara y costosa. En momentos de crisis como los actuales, recordar estas 
situaciones a través de un estudio de este tipo es algo especialmente valioso.” 

“Es bien sabido que los costes de los cuidadores aumentan a medida que la enfermedad se agrava 
pero este estudio demuestra que esos costes se sufren incluso antes de lo esperado, en la etapa de 
deterioro cognitivo leve. Claramente, la pérdida de memoria en un ser querido no es un daño menor”, 
ha señalado Dorene M. Rentz, coautora del estudio, doctora en Psicología y profesora de 
Neurología en la Facultad de Medicina de Harvard. “Tiene un impacto perjudicial en los 
cuidadores y las familias mucho antes del diagnóstico de demencia causada por Alzheimer. Este 
documento valida la importancia de un diagnóstico temprano y refuerza los estudios científicos 
emergentes que apuntan que el tratamiento, incluso en la etapa preclínica de la enfermedad, puede 
beneficiar no solo a los pacientes, sino también a sus cuidadores”, añade. 

La clave, el tiempo de apoyo del cuidador 

La evaluación transversal utilizó datos basales de GERAS-US, un estudio de cohorte longitudinal 
prospectivo de 36 meses centrado en Estados Unidos que incluye a 1.327 pacientes diagnosticados 
con enfermedad de Alzheimer temprana y que reciben asistencia continuada para la pérdida de 
memoria. Los pacientes con demencia leve causada por Alzheimer tienen unos costes sociales totales 
significativamente más altos al mes que los pacientes con deterioro cognitivo leve provocado por 
Alzheimer; concretamente de 4.243 dólares en el primer caso frente a los 2.816 dólares, si hablamos 
de deterioro cognitivo leve. Las diferencias se deben, principalmente, a la mayor necesidad de apoyo 
del cuidador.  

Del mismo estudio se desprende que, en el grupo con demencia leve, el 45% de los costes totales son 
costes informales para cuidadores, mientras que en el grupo con deterioro cognitivo leve, el 39% de 
los costes totales fueron costes médicos directos. Además, el tiempo dedicado por los cuidadores a 
actividades básicas en la asistencia en actividades de la vidad diaria (como ir de compras, cocinar, 
limpiar, lavar la ropa o la toma de medicamentos y su supervisión), fue el doble de alto para el grupo 
de pacientes con demencia leve que para el grupo con deterioro cognitivo leve. GERAS-US es el 
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primer estudio que examina los costes para pacientes con deterioro cognitivo leve o demencia leve 
basándose en la prueba de PET amiloide. 

“Es importante reconocer que la enfermedad de Alzheimer representa un continuo 
neurodegenerativo que muestra, incluso en la fase más temprana, los déficits cognitivos que a menudo 
conducen al deterioro funcional. Esto exacerba la carga física, emocional y económica asociada con 
la progresión hacia las primeras etapas de la demencia”, apunta Ronald L. Schwartz, doctor en 
Medicina, coautor del estudio e investigador del sitio web GERAS-US. “Mediante el uso de 
herramientas como las imágenes de PET amiloide, los médicos pueden mejorar la precisión del 
diagnóstico, lo que permite un manejo más enfocado de la demencia, así como de las comorbilidades 
relevantes que pueden influir en los cambios neurocognitivos asociados con el envejecimiento”. 

La investigación indica, asimismo, que la fisiopatología de la enfermedad de Alzheimer comienza 
décadas antes de que los síntomas comiencen a manifestarse1. La enfermedad se diagnostica 
actualmente por los síntomas y su progresión. Los resultados de este estudio sugieren que el 
seguimiento de la enfermedad de Alzheimer deberían evolucionar con la inclusión de herramientas o 
métodos estándar que permitan evaluar la patología subyacente y permitir que estos datos de 
referencia sean recogidos en los sistemas de salud. 

“Un diagnóstico temprano y preciso permite a los médicos manejar mejor las comorbilidades médicas 
de sus pacientes y ayuda a los cuidadores a planificar las necesidades de atención presentes y futuras”, 
reconoce Howard Fillit, doctor en Medicina, director fundador y director científico de la 
Fundación para el Descubrimento de Medicamentos para el Alzheimer (Alzheimer's Drug 
Discovery Foundation) y co-autor el estudio. “Un diagnóstico temprano también permite a los 
pacientes y a sus seres queridos tomar decisiones sobre su participación en ensayos clínicos”, ha 
concluido. 

Desde hace más de 30 años, Lilly está comprometida a poner a disposición de los pacientes fármacos 
innovadores para el tratamiento y diagnóstico de la enfermedad de Alzheimer y continúa liderando 
este campo de la investigación, que también incluye la identificación de biomarcadores que permiten 
la detección temprana de la enfermedad. 

Sobre Eli Lilly and Company 

Lilly es un líder global de la atención sanitaria que une corazón con investigación para mejorar la vida 
de las personas en todo el mundo. Nuestra compañía fue fundada hace más de un siglo por un 
hombre comprometido a fabricar medicinas de gran calidad que atienden necesidades reales. Hoy 
seguimos siendo fieles a esa misión en nuestro trabajo. En todo el mundo los empleados de Lilly 
trabajan para descubrir y ofrecer medicinas vitales a aquellos que las necesitan, mejorar la 
comprensión y el tratamiento de la enfermedad y contribuir a las comunidades a través de la acción 
social y el voluntariado. 

Si desea más información sobre Lilly, visítenos en www.lilly.com y www.lilly.es.  

Sobre The Journal Of Alzheimer’s Disease (JAD) 

El Journal of Alzheimer's Disease es una revista internacional y multidisciplinar que se publica desde 
hace 22 años con el objetivo de  facilitar el progreso en la comprensión de la etiología, la patogénesis, 
la epidemiología, la genética, el comportamiento, el tratamiento y la psicología de la enfermedad de 
Alzheimer. La revista publica informes de investigación, reseñas, comunicaciones breves, reseñas de 
libros y cartas al editor. La investigación innovadora que recoge la revista incluye nuevos objetivos 
terapéuticos, mecanismos de la enfermedad y resultados de ensayos clínicos. El Journal of 
Alzheimer's Disease tenía en 2018 un factor de impacto de 3.517, según el Journal Citation Reports 
(Web of Science Group, 2019). JAD es publicado por IOS Press. www.j-alz.com.  
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Este comunicado de prensa contiene declaraciones a futuro (tal como ese término se define en la Ley de 
Reforma de Litigios de Valores Privados de 1995) sobre imágenes de PET amiloide y refleja las creencias 
actuales de Lilly. Entre otras cosas, no hay garantía de que los resultados futuros del estudio sean consistentes 
con los hallazgos del estudio hasta la fecha. Para una discusión más detallada sobre estos y otros riesgos e 
incertidumbres, consulte las presentaciones del Formulario 10-K y el Formulario 10-Q de Lilly ante la Comisión 
de Bolsa y Valores de Estados Unidos. Salvo que lo exija la ley, Lilly no se compromete a actualizar las 
declaraciones prospectivas para reflejar los eventos posteriores a la fecha de este comunicado. 
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