
DELIRIUM-DEMÈNCIA



� Els trastorns cognitius es defineixen per un 
dèficit clínicament significatiu de les 
funcions cognitives o la memòria, que 
representa un canvi del nivell previ 
d’activitat.

� Destacar /Diferenciar dos tipus de trastorn 
per deteriorament cognitiu:

-La Demència.
-El Delirium.



DEMÈNCIES
� La més freqüent és la de tipus Alzheimer (60% de 

totes les demències), seguida per la Demència 
Vascular i altres d’etiologia múltiple ( malaltia de 
Pick, malaltia de Parkinson,demència per 
alcohol,...).

� Es troba entre 2-5% en edats de 65-70 anys, 
augmentant fins a 20-30% en majors de 80 anys.

� Totes elles tenen unes característiques comuns:
-Deteriorament cognitiu
-Estat emocional
-Alteració progressiva del llenguatge i                   
psicomotricitat � Alteració AVD i I.



DELIRIUM
� És un síndrome transitori, destacant com a símptoma 

fonamental l’alteració de l’estat de consciència i les 
funcions cognitives.

� És un síndrome d’etiologia multifactorial ( edat, lesions 
cerebrals, consum d’alcohol, intoxicació per fàrmacs,...)

� La característica més destacada és l’alteració de la 
consciència, que acompanya d’un canvi en les funcions 
cognitives, que NO és explicat per l’existència o 
desenvolupament d’una demència.

� Es pot presentar en forma de fluctuacions, poden aparèixer 
períodes de lucidesa amb altres de confusió. 

� Presenten alteracions de la percepció
(al·lucinacions visuals, cenestèssiques).

� Sol aparèixer en un curt període de temps ( pot durar de 
minuts a setmanes).

� Pot conduir a la mort.



� Tractament
No existeix un tractament específic del delirium fins 
que no es determina l’origen del mateix.
Fàrmacs antipsicòtics/neurolèptics.

� Atenció d’Infermeria
Es tindrà cura de les necessitats alterades
en funció de l’evolució i simptomatologia que
presenti en cada moment. ( AVD, control 
conductes, medicació, atenció familiar,...)



� Diagnòstics d’Infermeria relacionats:
-Ansietat      - Temor

-Trastorn de la identitat personal
-Insomni / Alt. del patró del son.
-Risc de violència vers un mateix/ els altres.
-Alteració de l’estat nutricional per excés/defecte.
-Dèficit d’autocura en la higiene, vestir-se.
-Coneixements deficients ( en relació a la seva malaltia i 

tractament).
- Confussió crònica.

- Aillament social.
-Interrupció dels processos familiars.



CARACTERÍSTIQUES DELIRIUM DEMÈNCIA

Inici Agut Insidiós

Duració Dies o setmanes Crònica

Curs al llarg del dia Varia per hores o moments Més estable al llarg del dia

Nivell de consciència Fluctuant, confús Normal

Desorientació Molt intensa, precoç No és precoç

Atenció Molt alterada Poc alterada la principi

Alt. de la percepció Freqüents Rarament

Afecte Pors, ansietat, irritabilitat Labilitat

Psicomotricitat Alterada: hipo-hiperactiu Més conservada

Adaptació al dèficit Pobre Relativament bona


