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Propuesta de una batería cognitiva breve 
para evaluar a los adultos 

mayores con problemas motores

Proposal of a brief cognitive battery to assess 
older adults with motor problems

 

Exequiel Guevara1& Camilo Morales2

RESUMEN

La evaluación neuropsicológica se caracteriza por intentar, a través de diferentes 
instrumentos, de realizar una aproximación en relación al desempeño cognitivo 
real y la posible afectación cerebral que pudiese presentar una persona. Si bien 
existe una amplia gama de test de evaluación, en la gran mayoría se debe realizar 
alguna tarea motora, lo que altera los parámetros de sensibilidad de la misma al in-
tentar evaluar a individuos con problemas motores, ya sean los propios de la edad 
avanzada, o los originados por algún cuadro neurológico. El objetivo de la presente 
revisión es proponer una batería cognitiva breve basada en evidencia para evaluar 
a los adultos mayores que posean problemas motores, en la cual no sea necesario 
que el evaluado ejecute alguna tarea con sus extremidades. Se propone, basado 
en lo anterior, una batería conformada por el test de las fotos, pruebas de fluencia 
verbal y test de Pfeiffer.
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ABSTRACT

The neuropsychological assessment is characterized by trying, through different 
instruments, to make an approximation in relation to the real cognitive performan-
ce and the possible brain affectation that a person could present. Although there 
is a wide range of evaluation tests, the vast majority must perform a motor task, 
which alters the sensitivity and specificity of the same when trying to evaluate an 
individual with motor problems, whether they are typical of old age, or originated 
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by some neurological disease. The objective of the present review is to propose a 
brief cognitive battery based on evidence to evaluate older adults who have motor 
problems, in which it is not necessary for the elderly to perform a task with his limbs. 
It is proposed, based on the above, a battery consisting on Phototest, verbal fluency 
tests and Pfeiffer test.
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RESUMO

A avaliação neuropsicológica é caracterizada pela tentativa, através de diferentes 
instrumentos, de fazer uma aproximação em relação ao desempenho cognitivo real 
e à possível afeição cerebral que uma pessoa poderia apresentar. Embora exista 
uma ampla gama de testes de avaliação, na grande maioria é necessário executar 
alguma tarefa motora, o que altera os parâmetros de sensibilidade do mesmo ao 
tentar avaliar indivíduos com problemas motores, sejam eles de idade avançada, 
ou aqueles causados   por alguma doença neurológica. O objetivo desta revisão é 
propor uma bateria cognitiva breve com base em evidências para avaliar idosos 
com problemas motores, na qual não é necessário que a pessoa avaliada realize 
alguma tarefa com seus membros. É proposto, com base no acima, uma bateria 
consistindo no teste das fotos, testes de fluência verbal e teste Pfeiffer.
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I. Introducción

En las últimas décadas, la esperanza de 
vida de las personas ha aumentado con-
siderablemente, ocasionando que con ello 
los diferentes sistemas de salud de los paí-
ses de Sudamérica, y del mundo, se ha-
yan visto en la obligación de adaptar sus 
políticas públicas en torno a brindar una 
mejor calidad de vida a los adultos mayo-
res (AM), entendiéndose como AM a toda 
persona que posea una edad que supere 
los 60 años (Organización Mundial de la 
Salud (OMS), 2015). Relacionado a esto, 
es importante mencionar que el envejeci-
miento es un proceso fisiológico universal 
del ser humano, progresivo y heterogéneo 
(Guevara, 2016), y que afecta a todos los 
sistemas, órganos y tejidos de las perso-
nas. Dentro de estos cambios, se encuen-

tran los relacionados con la merma en la 
función cognitiva, los cuales, si se alejan 
de la norma o “lo esperado para la edad”, 
se podría estar en presencia de un dete-
rioro cognitivo leve o, en el peor de los ca-
sos, de una sospecha de demencia. Para 
poder realizar la evaluación de las funcio-
nes cognitivas de las personas mayores 
se han creado y validado diferentes instru-
mentos, tanto de tamizaje como baterías 
exhaustivas, los cuales buscan crear un 
perfil neuropsicológico de la persona que 
consulta. Sin embargo, en ocasiones al 
llevar a cabo esta evaluación, se presen-
ta un AM con problemas motores, tanto 
los propios que se originan al llegar a la 
edad avanzada, como los originados por 
enfermedades osteoarticulares, por Acci-
dentes Cerebrovasculares (ACV) o a raíz 
de alguna enfermedad neurodegenerativa, 
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como la Enfermedad de Parkinson (EP), la 
Esclerosis Múltiple (EM) o la Esclerosis La-
teral Amiotrófica (ELA). El problema radica 
en que la mayoría de los instrumentos que 
se utilizan conllevan la ejecución de alguna 
tarea motora, ya sea dibujar, escribir o rea-
lizar alguna tarea motriz, originando una 
notoria limitación en la evaluación de este 
grupo de personas, forzando al profesional 
muchas veces a “adecuar la prueba”, con 
la consiguiente pérdida de validez y confia-
bilidad de la misma.
 
El objetivo del presente artículo es propo-
ner una batería breve de evaluación cog-
nitiva que permita evaluar a las personas 
mayores que posean alguna limitación 
motora, para así obtener una aproxima-
ción de su rendimiento neuropsicológico, 
lo que nos podría permitir saber si se en-
cuentra dentro de los parámetros conside-
rados adecuados para su edad, si estaría 
dentro de algún cuadro de deterioro cogni-
tivo leve o de sospecha de demencia.

II. Metodología de búsqueda de artí-
culos

Se realizó una búsqueda en la base de 
datos Pubmed, utilizando los siguientes 
términos y códigos booleanos: (elderly OR 
“Aged”[Mesh] AND “Cognitive Dysfunc-
tion”[Mesh]) AND (“cognitive screening” 
OR “cognitive assessment” OR “cogni-
tive evaluation” OR “Mental Status and 
Dementia Tests”[Mesh]) AND (cognition 
OR attention OR memory OR “executive 
functions”), seleccionando como filtros 
metodológicos “revisiones sistemáticas de 
literatura” y “meta-análisis”. La búsqueda 
arrojó 56 resultados, seleccionando 21 de 
ellos basados en el título, abstract, rele-
vancia del tema y antigüedad (menor a 10 
años), quedando un total de 11 de ellos 
por criterio de inclusión de instrumentos 
aplicables a usuarios con limitaciones mo-
toras. Asimismo, se efectúa una segunda 
revisión de tipo clásico según lo propuesto 
Montero & León (2007), en donde se uti-

lizan artículos extraídos de otros motores 
de búsqueda y bibliografía pertinente para 
complementar lo encontrado en la bús-
queda principal.

III. Desarrollo

La evaluación neuropsicológica consiste 
en la detección, cuantificación e interpre-
tación de la posible disfunción cognitiva, 
conductual y emocional que pudiese pre-
sentar una persona, en donde dentro de 
las diferentes fuentes que se poseen para 
acceder a la información se encuentran 
los test neuropsicológicos, los cuales brin-
dan herramientas desde el punto de vista 
cuantitativo y cualitativo (Labos, Slachevs-
ky, Fuentes, & Manes, 2008). 

Asimismo, el término de batería se utiliza 
cuando se emplean uno o más instrumen-
tos de evaluación, las que pueden ser fi-
jas, si se aplican un número constante y 
fijo de test, o flexibles, en donde la selec-
ción de las pruebas será de acuerdo al in-
dividuo, el motivo de consulta y la posible 
patología (Drake, 2007).

Al definir una batería de evaluación es-
pecífica es importante que se considere, 
aparte de lo que se quiere evaluar, pesqui-
sar o medir, que éstas también pueden ser 
confeccionadas tanto combinando instru-
mentos de evaluaciones fijas y flexibles, 
como mezclando evaluaciones cuantitati-
vas con (Labos et al., 2008).

Desde este punto de vista, se propone 
una batería breve de evaluación cogniti-
va, que pretende ser utilizada en aquellas 
personas mayores que posean algún im-
pedimento motor que les dificulte o impo-
sibilite la ejecución de alguna tarea motriz. 
Lo que busca la presente batería es que 
se puedan evaluar una serie de procesos 
cognitivos en poco tiempo, en donde su 
aplicación podría rondar entre los 10 y los 
15 minutos, y que combine instrumentos 
estandarizados, con normas que pudie-
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sen tener algunos países sudamericanos, 
como no estandarizados, que aporte a 
enriquecer la evaluación desde un pun-
to de vista cualitativo (considerando este 
enfoque hasta que se puedan poseer las 
respectivas normas locales). Al momento 
de seleccionar instrumentos para eva-
luar a un individuo, es importante que se 
consideren en un primer momento test de 
screening que permitan obtener una visión 
global del sujeto, los que posteriormente 
deben ser acompañados por test comple-
mentarios que permitan ahondar en los 
hallazgos encontrados en la evaluación 
inicial (Labos et al., 2008). Como test cog-
nitivos breves, de cribado o de screening 
se entienden a aquellas herramientas que 
permiten evaluar en un corto periodo de 
tiempo un amplio número de funciones 
neuropsicológicas (Mitchell & Malladi, 
2010). Entre los más conocidos se en-
cuentra el Mini-Mental State Examination 
(MMSE) (Brodaty, Low, Gibson, & Burns, 
2006) o el Montreal Cognitive Assessment 
(MoCA) (Dhj et al., 2015). Sin embargo, al 
utilizar estos instrumentos clásicos se ex-
hibe un gran problema, en la mayoría de 
estos hay que realizar alguna tarea moto-
ra, dificultando la realización de éstos en 
aquellas personas mayores con alguna 
complicación de esta índole.

La propuesta de la batería breve de eva-
luación cognitiva está compuesta por 
tres instrumentos, un test de screening 
genérico, el Phototest o test de las fotos 
(Olazarán et al., 2016; Yokomizo, Simon, 
& Bottino, 2014) y dos específicos, uno 
para evaluar las habilidades lingüísticas 
y relacionadas con las funciones ejecuti-
vas, el test de fluencias verbales (J. S. Lin, 
O’Connor, Rossom, Perdue, & Eckstrom, 
2013; Olabarriet.a-Landa et al., 2015) , y 
otro para evaluar principalmente memo-
ria, el Test de Pfeiffer (Mitchell & Malladi, 
2010; Olazarán et al., 2016; Yokomizo et 
al., 2014).

Phototest o test de las fotos

El Phototest es un test cognitivo reciente-
mente desarrollado con ventajas teóricas 
sobre otras pruebas de cribado: es bas-
tante simple y muy breve de aplicar (toma 
menos de 3 minutos) (Carnero-Pardo, Lo-
pez-Alcalde, Allegri, & Russo, 2014). Ade-
más, puede ser aplicados a sujetos anal-
fabetos y sus resultados no están influen-
ciados por el nivel educacional del usuario 
(Carnero-Pardo & Montoro-Ríos, 2004).

Esta prueba comprende tres partes (Car-
nero-Pardo, Saez-Zea, & Montiel, 2007). 
La primera, de denominación, que incluye 
una hoja donde se observan seis fotogra-
fías a color de objetos comunes en posi-
ción prototípica, las cuales corresponden 
a diferentes categorías (juegos, vehícu-
los, instrumentos musicales, ropa o uten-
silios de alimentación), las cuales varían 
en su frecuencia de uso, de alta a baja, 
además de variar en la amplitud semán-
tica (de frutas a servicios de comida; así 
como también en cuanto a su prototipia 
(cuchara) o atipia (zapatos), dado un cam-
po semántico. La segunda tarea consis-
te en fluidez verbal, en la cual se insta al 
participante a producir tantos nombres del 
género opuesto (al suyo) como sea posi-
ble en treinta segundos, y luego nombres 
del mismo género en la misma cantidad 
de tiempo. La diferencia con una tarea de 
fluidez verbal tradicional, es que esta no 
se encuentra influenciada por el efecto 
del nivel educacional (Saez-Zea, Carne-
ro-Pardo, & Gurpegui, 2008). Finalmente, 
la tercera tarea consiste en el recuerdo 
libre de las 6 fotografías anteriormente 
mostradas. Posterior a 20 segundos, si la 
persona no responde, se le entregan cla-
ves semánticas (categorías) para facilitar 
la elicitación. En síntesis, evalúa lengua-
je (denominación de objetos), funciones 
ejecutivas (fluidez verbal) y memoria epi-
sódica, cada una de estas dimensiones 
puntuadas de manera individual.   
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Los puntos de cortes establecidos a tra-
vés de una revisión sistemática de li-
teratura fueron los siguientes: para 
demencia fueron de 26-27 puntos y 
para deterioro cognitivo 28-29 puntos. 
Posee buenos valores de precisión diag-
nóstica tanto para demencia (sensibilidad 
85%; especificidad 87%) como para dete-
rioro cognitivo (sensibilidad 80%; especifi-
cidad 88%) (Carnero-Pardo et al., 2014), 
valores que lo vuelven un instrumento de 
cribado apto para su uso en personas con 
bajo nivel educativo, sistemas de salud 
primario, siendo más efectivo que el Mini 
Mental Statement Examination (Contador, 
Fernández-Calvo, Ramos, Tapias-Meri-
no, & Bermejo-Pareja, 2010; Olazarán et 
al., 2016), además de no requerir activi-
dad motora de extremidades por parte del 
usuario. Finalmente, posee normas para 
España (Carnero-Pardo, Sáez-Zea, et al., 
2007) y estudios de validación para Chile 
(Lopez et al., 2015) y Argentina (Carne-
ro-Pardo et al., 2014).

Test de fluencias verbales

La fluencia verbal es definida como “la 
habilidad de formar y expresar palabras 
en concordancia con el criterio requerido” 
(Wysokiński et al., 2010). Requieren fle-
xibilidad individual, capacidad de organi-
zar información y de ejercitar la inhibición 
cuando sea necesario. Una incapacidad 
para completar estas tareas son suge-
rentes de disfunción de corteza frontal 
izquierda (Gouveia, Brucki, Malheiros, & 
Bueno, 2007).

Esta prueba es útil para medir las funcio-
nes ejecutivas y el componente semánti-
co. Contempla un apartado para fluidez 
verbal fonológica, donde se le pide al eva-
luado que produzca verbalmente palabras 
que comiencen con una letra específica 
del alfabeto durante un minuto, mientras 
que las tareas de fluidez verbal semántica 
tienen que ver con la producción de pala-
bras relacionadas a una categoría diana 

en la misma modalidad. A menudo se mi-
den de manera simultánea, pero es plausi-
ble aplicarlas de manera aislada (Strauss, 
Sherman, & Spreen, 2006) o combinada 
(“frutas que comiencen con A”) (Olaba-
rriet.a-Landa et al., 2015). Es considerado 
también un test de aplicación breve. 

Generalmente, en las tareas de fluidez 
verbal fonológica, se le solicita al eva-
luado la producción de elementos que 
comiencen con las letras F, A y S, una a 
la vez, teniendo un minuto por letra. La 
instrucción es la misma en fluidez ver-
bal semántica, donde en este caso las 
categorías más utilizadas son anima-
les y frutas (Strauss et al., 2006).   
 
Se ha evidenciado que las tareas de flui-
dez verbal tienen un alto poder discrimi-
nante para usuarios con demencia y cog-
nición normal. Su puntaje de corte para 
estos casos se ha reportado en ≤30 pun-
tos (sensibilidad 84%; Especificidad 81%) 
(Heun, Papassotiropoulos, & Jennssen, 
1998). Además, la aplicación de las tareas 
de fluidez verbal semántica para anima-
les y frutas en conjunto es especialmente 
sensible para distinguir usuarios con De-
terioro Cognitivo y Enfermedad de Alzhei-
mer (87.2% de clasificación correcta) (Ra-
danovic et al., 2009).
 
Finalmente, se reporta la disponibilidad 
de puntajes normativos para 11 países de 
Latinoamérica (Argentina, Bolivia, Chile, 
Cuba, El Salvador, Guatemala, Honduras, 
México, Paraguay, Perú y Puerto Rico) es-
tratificados por edad y nivel educacional 
(Olabarrieta-Landa et al., 2015). 

Test de pfeiffer (Short Portable Mental 
Status Questionnaire – SPMSQ)

Instrumento de cribado cognitivo de fácil 
aplicación, en formato de cuestionario de 
preguntas dirigidas con respuesta verbal 
de 10 ítems, que evalúa diversos aspectos 
del funcionamiento cognitivo, incluyendo 
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memoria de corto y largo plazo, orienta-
ción temporal y espacial, atención y me-
moria (reciente y remota), información 
sobre hechos consolidados y habilidades 
matemáticas (Contador et al., 2010; Mil-
ne, Culverwell, Guss, Tuppen, & Whelton, 
2008; Pfeiffer, 1975). Es una herramienta 
de detección breve (2-3 minutos promedio 
de aplicación) y con poca influencia de 
variables socioculturales. Se encuentra 
adaptado y validado al español (Olazarán 
et al., 2016). 

La prueba ha obtenido una sensibilidad 
del 85,7% y una especificidad del 78,9% 
para la demencia (J. Lin, O’Connor, Ros-
som, Perdue, & Eckstrom, 2013), corres-
pondiendo su puntaje de corte a 3 o más 
errores (Martínez de la Iglesia et al., 2001). 
Se reporta además un punto de corte de 
4 puntos en usuarios analfabetos, lo cual 
mejora la sensibilidad y especificidad (92 
y 84% respectivamente) (Contador et al., 
2010), lo cual lo vuelve un instrumento 
con buen rendimiento en atención prima-
ria, secundaria y en ámbito geriátrico. Se 
considera que posee un buen rendimiento 
para la detección de la demencia y exce-
lente en el ámbito geriátrico (Olazarán et 
al., 2016).

IV. Discusión

La presente revisión pretende brindar he-
rramientas a los profesionales que traba-
jan en la evaluación o tamizaje cognitivo 
de la población mayor, con el fin de que 
este procedimiento sea lo más expedito y 
certero en aquellas personas que presen-
ten dificultades motoras. 

Sin embargo, es probable que los instru-
mentos propuestos no posean normas 
para algunos países, pero es importante 
que sean difundidos para que investiga-
dores, clínicos y docentes puedan reali-
zar los estudios pertinentes que permitan 
acceder a normas locales, adecuadas a 
cada situación. Sumado a lo anterior, es 

importante que al momento de establecer 
los diferentes puntajes de corte, se consi-
deren los años de estudio, el nivel socioe-
conómico, el rango etario e incluso el sexo 
del individuo.

Asimismo, se insta a todos los profesiona-
les que trabajan con los AM a ampliar la 
mirada de evaluación y a no ser tan rígi-
dos en la aplicación de ciertos instrumen-
tos cognitivos “clásicos” por sobre otros.

Finalmente, se insta a la comunidad cien-
tífica y académica a seguir ahondando en 
esta temática, considerando que, con el 
paso de los años, la cantidad de población 
mayor irá aumentando exponencialmente 
en los diferentes países del mundo.
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