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INTRODUCCION. El deterioro cognitivo es frecuente en el anciano.

OBJETIVO. El objetivo del estudio fue conocer el nivel de deterioro cognitivo en
ancianos con diagnostico de diabetes mellitus tipo 2.

Materiales y métodos. Se realizé un estudio descriptivo, en 20 pacientes
hospitalizados, se evalu6 el deterioro cognitivo con la escala Minima del Estado
Mental (Mini-Mental State Examination de Folstein, MMSE).

RESULTADOS. Se encontré que el grupo etario 65-69 afios, era el de mayor
frecuencia, 70% (N=14); el sexo masculino predomino con 55% (N=11); la
mayoria de los pacientes tenian diagnostico de diabetes mellitus era entre 15 a
20 afios, con 45% (N=9); habia 65% (N= 13) con deterioro cognitivo.

CONCLUSION. El déficit cognitivo en estos pacientes, aunque en principio
pueda ser reversible, significa cuando menos dificultad para entender y cumplir
las instrucciones de los médicos o enfermeras, que no debe pasar
desapercibida por motivos logicos.
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