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que ha resultado evidente en la sociedad actual. Este incremento [N ] Criterio de Exclusion (20) |
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traido consigo el incremento en las tasas de envejecimiento. En
2030, habra mas personas mayores que menores de 10 afios (1410
millones frente a 1350 millones). En 2050, habra mas personas de
60 aflos 0 mas que adolescentes y jovenes de 10 a 24 afos (2100
millones frente a 2000 millones).
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Este incremento en las tasas de envejecimiento, ha traido consigo N, 6
un aumento exponencial en el diagnostico de sindromes N . .

] , . ; , . Figura 1: Diagrama de flujo: Seleccion muestral
demenciales. La mayoria de los estudios neuropsicologicos, entre Fuente: Elaboracion personal
los afios 1999 y 2009, se centraban esencialmente en personas con
algun tipo de déficit cognitivo. Sin embargo, en la actualidad se
reconoce la validez y efectividad de distintas modalidadades de
Intervencion neuropsicologica, tanto en adultos mayores sanos,
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conocimiento del impacto que han tenido dichas intervenciones en tradicional (1)
la salud cognitiva de adultos mayores sanos, y adultos mayores que Figura 2: Relacion de investigaciones seleccionadas de acuerdo a formas,
han sido diagnosticados con deterioro o demencia. A partir de lo modalidades y muestra empleada en las intervenciones neurocognitivas
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cual se plante6 como describir, mediante una revision sistematica

de la literatura cientifica, los efectos de la intervencion

neu rocognitiva Sobre |a SaIUd Cognitiva en adUItOS mayores sanos, Investigaciones Seleccion | Realizaciony deteccion | Desgaste | Notificacion | Otros
dultos mayores que presentan deterioro cognitivo o ReDoky otras (2019 ? - » 9 e
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el desarrollo de revisiones sistematicas de la literatura cientifica.
Criterios de elegibilidad: se empled la guia PICOS (por sus siglas en
inglés).

Criterios de inclusion:

Participantes: adultos (a partir de 55 afnos de edad) gue sean

Figura 3: Riesgo de sesgo en los estudios.
Fuente: Elaboracién personal siguiendo criterios de Green y otros”)

cognitivamente saludables, o presenten algln tipo de deterioro CONCLUSIONES

cognitivo leve y/o demencia. ] o

Intervenciones: intervenciones experimentales o cuasiexperimentales De un total de 426 articulos encontrados, fueron eliminados 17 de ellos
de tipo neurocognitivo, dirigidas a la mejora, entrenamiento, por el efecto de solapamiento en tres bases de datos, con lo cual la
rehabilitacion o estimulacion de procesos o dominios cognitivos y/o poblacion descendio a un total de 409 articulos. De ellos, tras la
ejecutivos. aplicacion de los criterios de inclusion, exclusion y salida,
Comparaciones: estudios donde se comparen dos 0 mas grupos conformaron la muestra final, un total de 6 articulos.

previo a la intervencion y después de la misma. O intervenciones de o _ B N

un solo grupo donde se realicen comparaciones pre y post Las principales formas de intervencion neurocognitiva fueron la
intervencion. estimulacion cognitiva y el entrenamiento. La modalidad mayormente
Resultados: los estudios deben incluir el efecto producido por la empleada fue la estimulacion neurocognitiva, ya sea desde enfoques
intervencion neurocognitiva en los grupos y deben reportar al tradicionales, mediante el empleo de software, y a través del empleo de

menos, eficacia o efectividad en alguno de los dominios declarados la estimulacion transcraneal directa.

como objetivo para dicha intervencion.

Disefio de los estudios: se incluiran estudios experimentales en los
cuales la variable independiente sea la intervencidn neurocognitiva,
y las variables dependientes estén referidas a procesos o dominios
cognitivos o ejecutivos.

Criterio temporal para la seleccion de estudios: 2008 y 2018.
Criterio linguistico: estudios publicados en espafiol o ingles.
Criterio de exclusion: Estudios en los cuales la evaluacion de la
salud cognitiva de los participantes haya sido realizada Unicamente
mediante el Mini-Mental State Examination.

Fuentes de informacion: PubMed; Psyclnfo: Scielo; Cochrane y
EBSCO. La busqueda se realizo desde agosto hasta diciembre de
2018.
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INICIATIVA CUBANA EN SALUD COGNITIVA

La intervencion neurocognitiva, desde protocolos experimentales
produjo efectos significativos de mejora en procesos como la
velocidad de procesamiento, la atencion selectiva, la planeacion, el
tiempo de reaccion, la categorizacion, la fluidez verbal, la
comprension, el reconocimiento visual y la orientacion.

REFERENCIAS

Jiménez-Puig, E., Fernandez-Fleites, Z., Broche-Pérez, Y., &
Vazquez-Martinez, D. B. (2021). Efectos de la intervencion
neurocognitiva en adultos mayores. Una revision sistematica.
MediSur, 19(5).



http://www.megaprint.com/
https://orcid/org/0000-0002-7683-6096
https://orcid/org/0000-0002-3450-7374
https://orcid/org/0000-0001-9739-2746
https://orcid/org/0000-0002-3450-7374
http://medisur.sld.cu/index.php/medisur/article/view/5025/3559

