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L’efecte 2050 

s’aguditza a 

Àsia

70% a 

occident



1. Càncer

2. Cor

3. Cap

1% PIB





infradiagnòstic



x4



Europa x2



Prediccions a Espanya

• 1,5 millones de 
persones a 
Espanya al 2050 
(actulament
800.000)

• El cost de 2010 a 
2040 es podria
duplicar



Old age dependency ratio
(>65 vs 15-64)



Cost de la malaltia





Estructura de costos

18-23%

70-87%



Perfil del cuidador



Perfil del cuidador



Oportunitat o Substitució
Deixo de guanyar Em costa



Coste-efectividad
del tractament



Canvi en el cost-efectivitat
respecte 2001

Tractament farmacològic



Tractament farmacològic

• Evidència de cost-efectivitat d’inhibidors
acetilcolinestarasa (AChEI) per pacients moderats i 
memantina per pacients més severs

• Reducció de:
• Temps del cuidador
• Institucionalització
• Hospitalitzacions i atenció infermeria especialitzada

• Estalvi global:
• En tractament precoç per enraderir principalment la 

institucionalització
• Quantificació: 2,5 mesos d’independencia



Impacte diagnòstic precoç

• Reducció
institucionalització del 
10% (Getsios 2011)

• Demora d’1 any i mig

• Estalvis de 10.000 USD 
(Wisconsin), 12.400 
(United Biosource)



Tractament no farmacològic

• Majoria d’estudis amb resultats positius no 
concluients.

• L’evidencia es concentra en terapia d’estimulació
cognitiva i programes d’activitats a mida 

• Poca evidència del intermediate care

• Resultats: 
• Demora institucionalització
• Millora cognitiva i de qualitat de vida de pacient i 

cuidador

• Programes dirigits al cuidador: reducció d’hores de 
dedicació









Conclusions
• Al principi més despesa indirecta (80%) que recau en 

la família

• A la llarga més despesa directa (institucionalització)

• Factor mediterrani: més familia, menys
institucionalització

• Hi ha més evidència en els tractaments farmacològics
que en altres intervencions sanitàries

• Per reduir la despesa:

• Prevenció

• Diagnòstic precoç

• Tractament en fases lleus

• Alternatives no farmacològiques

• Deprescribing de comorbilitats en fase avançada
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