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evidencias para las Unidades Neurovasculares.

Aynur Ozge, Reza Ghouri, Nevra Oksliz and Bahar Tasdelen

Ozge A et al, Frontiers Neurol. 202314:1240655.
doi: 10.3389/fneur.2023.1240655

OBJETIVO METODOLOGIA RESULTADOS

Frontiers Neurol. 202314:1240655. doi: 10.3389/fneur.2023.1240655 Cﬁ/




Ozge A et al., Frontiers Neurol. 202314:1240655. doi: 10.3389/fneur.2023.1240655

Las intervenciones farmacoldgicas son claves en el manejo
de los sintomas del Deterioro cognitivo y potencialmente
ralentizar la progresion de la enfermedad.

OBJETIVO N

e Estudiar el impacto de las intervenciones farmacoldgicas
en la progresion del deterioro cognitivo
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METODOLOGIA N

SEGUIMIENTO
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- Inhibidores de la acetilcolinesterasa (IACE)

Hasta 211 meses
- Memantina (media 5,5 afos)

- EGb761°

Estos medicamentos han demostrado su eficacia para mejorar
la funcidn cognitiva, conductual y la funcional en personas con
enfermedad de Alzheimer (EA) y otras formas de demencia

METODOLOGIA



Ozge A et al., Frontiers Neurol. 202314:1240655. doi: 10.3389/fneur.2023.1240655

RESULTADOS A

e Laintervencion tempranay la adicion de EGb 761® en cualquier brazo de tratamiento con
AChEIl y/o memantina demuestra un enlentecimiento de la progresion de la enfermedad en
comparacion con los AChEI solos en todos los estadios estudiados.
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Mensajes claves

Incluir EGb 761° en el tratamiento del DC, RETRASA LA PROGRESION de la enfermedad

N
e EGb 761° es el Unico tratamiento farmacolégico recomendado en guias de tratamientos
en pacientes con DCL.
e EGDb 761° ha demostrado eficacia para mejorar la funcién cognitiva, conductual y funcional
en pacientes con Deterioro cognitivo, tanto con DCL como con demencia.
. J

El diagndstico y la intervencion temprana del deterioro cognitivo leve tiene beneficios adicionales
en la progresion de la enfermedad.

V EGb 761° y los AChEI pueden tener un efecto sinérgico en el tratamiento del DCL y la EA.

La terapia combinada de EGb 761° y AChEI proporciona beneficios adicionales para retrasar la
progresion de la EA.
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Retrasa la progresion del deterioro cognitivo™?
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PV.P: 58,92€ Sin receta médica
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