Fundacion
General

D p SATAMANCA

COOPERACION TRANSFRONTERIZA
ESPAN_A~PORTUGAL
COOPERACAO TRANSFRONTEIRICA

000000000

SECRETARIA DE ESTADO

DE SERVICIOS SOCIALES CENTRO DE

E IGUALDAD REFERENCIA ESTATAL

GOBIERNO MINISTERIO DE ATENCION A

DE ESPANA DE SANIDAD, SERVICIOS SOCIALES r EENRFSE:N:DS s%’:
E IGUALDAD MEDA

F ALZHEIMER Y

HJ IMSERSO OTRAS DEMENCIAS

Salamanca

Pérez-Redondo, E. (Experta en IAA) - Pérez-Saez, E. (Neuropsicologo) - Gonzalez-Ingelmo, M2 E. (Responsable de Investigacion)
Centro de Referencia Estatal de atencion a personas con enfermedad de Alzheimer y otras demencias (IMSERSO) — Salamanca
E-mail contacto: info@crealzheimer.es

El Centro de Referencia Estatal de atencion a personas con Enfermedad de Alzheimer y
otras demencias (CREA - IMSERSO) ha introducido la Intervencidon asistida con perros
(IAP) como una terapia no farmacoldgica dirigida a la mejora de los sintomas psicologicos
y conductuales de las demencias (SPCD), uno de los principales problemas para familiares
y cuidadores. Varios estudios han mostrado que las intervenciones con animales pueden
ser beneficiosas para reducir la agitacion y agresividad' y para producir efectos relajantesz.

e Evaluar los efectos de la IAP sobre las alteraciones de conducta, la tension arterial, la
funcion cognitiva y la capacidad funcional de personas con demencia.

e Conocer la capacidad de |la IAP para generar una experiencia positiva en el usuario en
comparacion con otras actividades.

Hipotesis

e Las sesiones de IAP tendran un efecto relajante entre los participantes.

e Laintervencion reducira la frecuencia de las alteraciones de conducta.

e LalAP generara una mejor experiencia que otras actividades.

Marco Terapéutico

24 sesiones durante 3 meses a razon de dos sesiones semanales de 45 minutos en formato
grupal (4 grupos de 5 usuarios maximo). La intervencion se realizé entre las 5y las 7 p.m.
en un espacio designado especificamente para la actividad y aislado de las unidades de
convivencia y el centro de dia. Las sesiones se llevaron a cabo con |la presencia de |la exper-
ta en intervenciones asistidas por animales y una auxiliar de clinica.

Los objetivos terapéuticos ejecutados durante las sesiones fueron pautados con los dife-
rentes profesionales del centro: Neuropsicologos, Terapeutas Ocupacionales, Fisioterapeu-
tas, y Trabajadora Social experta en IAP, en funcion de programa de atencion individualiza-
do que cada usuario tiene en el centro.

Objetivos terapéuticos

e Activacion de las emociones positivas.

e Fomento de |la autoestima.

e Mejora de la motivacion y atencion.

e Aumento de la participacion y la socializa-
cion.

e Disminucion de la ansiedad.

e Fomento de las relaciones interpersonales.

e Mejora de la calidad de vida.

e Ampliacion de la estimulacidn sensorial.

e Apoyo en la mejora del esquema corporal y la deambulacion.

e Ejercitacion de la psicomotricidad tanto fina como gruesa.

e Mejorar la precisiony coordinacion de miembros.

Participantes

El grupo de intervencion con IAP estuvo formado por 15 personas con demencia (12 con
EA y 3 usuarios con otras demencias) usuarios de las unidades de convivencia (6 usuarios)
y del centro de dia (9 usuarios), seleccionadas por su interés en los animales y siempre
qgue no tuvieran un historial conocido de miedo, alergia a los perros u otras enfermedades.
El grupo control estuvo formado por 8 personas con demencia (6 EA y 2 usuarios con otras
demencias) del centro de dia (7 usuarios) y de las unidades de convivencia (1 usuario) que
participaron en otras actividades ofrecidas en el mismo horario.

n (V/M) Edad (dt) MMSE Barthel IAACM
IAP 15 (8/7 72,67 (13,45
(8/7) ( ) 14,67 (5,08) 82 (14,85) 47,00 (18,14)
Control 8(3/5 80,13 (9,23
(3/5) (9,23) 19,38 (5,06) 91,88 (6,51) 43,37 (24,06)

MMSE v Barthel
MMSE: Interaccién Tratamiento*Pre-Post no significativa (F(; ,1)=0,258; p=n.s.).

Barthel: Interaccién Tratamiento*Pre-Post no significativa (F; ,1)=3,260; p=n.s.).

Tension arterial y frecuencia cardiaca

e MANOVA de medidas repetidas para la Tension arterial sistolica y diastolica — Efecto significati-
vo de la interaccion entre el factor tratamiento (IAP vs. control) y el factor Pre-Post (F, 20
=3,546; p=0,048).

e Los ANOVAS individuales: efecto significativo de la interaccion Pre-Post*Tratamiento para la pre-
sidn arterial sistdlica (F(; ,1)= 6,522; p=0,018) y para la presidn arterial diastolica (F »;)= 4,493;
p=0,046).

e ANOVA Frecuencia cardiaca - Interacciéon Pre-Post*Tratamiento no significativa (F(1,21)
=0,2380; p=n.s.).
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e ANOVA de medidas repetidas para el IAACM - No efecto significativo de la interaccion Pre-
Post*Tratamiento (F; »1)=0,286; p=n.s.).

e Comparacion IAACM IAP vs. IAACM durante otras actividades — Diferencias significativas (Z Wil-
coxon=-3,296; p=0,001) a favor de IAP.

Escala NPT-ES

Comparacion escala NPT-ES IAP vs. NPT-ES otras actividades — Diferencias significativas a favor de

AP (Z Wilcoxon=-2,023; p=0,043).
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Adicionalmente se solicito a los familiares cuidadores de los usuarios que participaron en las sesio-
nes de IAP que respondieran un cuestionario de valoracion de la intervencion. Obtuvimos colabo-
racion de 10 personas.
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Materiales

e Registro de la tensidn arterial sistélica y diastdlica y frecuencia cardiaca pre- y post-
sesion para los grupos IAP y control.

e MMSE e indice de Barthel pre- y post-intervencidn.

e Inventario de agitacién del anciano de Cohen-Mansfield (IAACM)*. Completado por
el equipo de auxiliares pre- y post- intervencion asi como por la experta en IAP al fi-
nalizar la intervencion para valorar la presencia de comportamientos agitados duran-
te las sesiones.

e Escala NPT-ES* completada para los 9 participantes en IAP usuarios del centro de dia
como medida que permitiera comparar su experiencia en |IAP con su experiencia en
otras actividades.

¢ Considera positiva la participacion de su familiar
en lAP?

¢Harecordado algun nombre, historia o anécdota
de los animales de su pasado?
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ha trabajado?
B NO

¢Le ha mostrado las fotos tomadas durante la |AP?

¢Sabeidentificar donde han sido tomadas?

¢Ha comentado su familiar estar participando en
|AP?
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e Las sesiones de IAP tuvieron un efecto relajante en las personas con demencia como demostro el

efecto de interaccidon entre el tratamiento (grupo IAP vs. Control) y el momento de medida (pre-
intervencion vs. Post-intervencion) para la tension arterial sistélica y diastdlica.

Durante las sesiones de IAP no aparecieron las alteraciones de con-
ducta, sin embargo este efecto no se mantuvo en otros ambitos, ya que
al finalizar el periodo de intervencion no se obtuvo una reduccion de
los SPCD.

La IAP tiene una capacidad superior a otras actividades para promo-
ver la implicacion de los usuarios y generar una mejor experiencia co-
mo demostro el analisis de los resultados de la escala NPT-ES. Podemos
suponer gue este efecto es debido a la utilizacion del perro como me-
diador terapéutico, que provoca una alta implicacion de los usuarios y
una experiencia positiva de la intervencion, lo que a su vez podria expli-
car la no aparicion de los trastornos de conducta.
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