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RESUMEN

Objetivo: Identificar el patron de cambio de la memoria visual en el envejecimiento sano y
sus posibles factores predictores.

Métodos: Se realiz6 un estudio transeccional, correlacional, causal, en el periodo de
septiembre de 2018 a febrero de 2019. Se incluyeron 229 personas mayores de 60 afos, sanas,
mediante un muestreo intencional, procedentes del policlinico Héroes del Moncada, La Habana
(Cuba) y de los centros de la tercera edad El Parque y Concepcion Arenal de Rivas-Vaciamadrid,
de Madrid (Espafa). A los participantes se les aplicé la prueba de memoria de figuras abstractas
de la bateria VINCI.1. Como variables independientes se analizaron el sexo, nivel de
escolaridad y edad. La variable dependiente utilizada fue la eficiencia del recuerdo. Se realizd
la comparacion de medias, mediante una distribucion t, y un analisis multivariado con el
modelo lineal general.

Resultados: Se estudiaron 164 mujeres y 65 hombres, con una edad media de 70,5 anos
(desviacion estandar= 6,9 y rango de edad entre 65 y 90 ainos). Las muestras cubana y espafola
no difirieron en la eficiencia del recuerdo (F= 2,28; p= 0,13), por lo que se trataron como un

Unico grupo homogéneo para los analisis posteriores. La eficiencia del recuerdo mostré un
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declinar gradual. La edad (r= -,35; p<,001) y el nivel de escolaridad (F= 7,02; p< 0,001) fueron
las variables predictoras.

Conclusiones: Existe un declinar gradual de la memoria visual en el envejecimiento sano, y
esta influenciado por la escolaridad y la edad. Es necesario ampliar los criterios normativos
comunes al sexo y la edad en las pruebas neuropsicolégicas de memoria, e incluir la variable
de escolaridad.

Palabras clave: declinar cognitivo normal; envejecimiento sano; memoria visual.

ABSTRACT

Objective: To identify the pattern of visual memory change in healthy aging and its possible
predictive factors.

Methods: A cross-sectional, correlational, causal study was carried out September 2018 to
February 2019. Two hundred twenty nine (229) healthy persons older than 60 were included,
through intentional sampling. They are part of the population assisted at Héroes del Moncada
polyclinic in Havana (Cuba) and at El Parque and Concepcion Arenal de Rivas-Vaciamadrid
centers for the elderly in Madrid (Spain). The participants were assessed with the Figural
Memory test of the VINCI.1 neuropsychological battery. Sex, school level and age were
analyzed as independent variables and memory efficiency as the dependent one. The
comparison of means was carried out, using a t distribution, and a multivariate analysis with
the general linear model.

Results: A hundred sixty four (164) women and 65 men were studied, with a mean age of
70.5 years, there was a standard deviation = 6.9 and age ranged between 65 and 90 years. The
Cuban and Spanish samples did not differ in memory efficiency (F= 2.28; p= 0.13), therefore
they were treated as a single homogeneous group for subsequent analyzes. The efficiency of
recall showed a gradual decline. Age (r= -. 35; p<.001) and level of education (F= 7.02;
p< 0.001) were the predictor variables.

Conclusions: There is a gradual decline in visual memory in healthy aging, and it is influenced
by schooling and age. It is necessary to broaden the normative criteria common to sex and age
in neuropsychological memory tests, and include the variable of educational level.

Keywords: normal cognitive decline; healthy aging; visual memory.
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Introduccion

Las dificultades de la memoria constituyen en todas sus variantes las principales afectaciones
cognitivas de las personas de la tercera edad o, al menos, la mayor fuente de quejas subjetivas.
Tienen un amplio rango de severidad: en un extremo los trastornos cognitivos leves de memoria
y en el otro la demencia con severa alteracion mnésica.

El declinar normal de la memoria comienza en la edad adulta y se solapa con otros aspectos
del envejecimiento cognitivo. Factores genéticos, epigenéticos y los estilos de vida influyen
en el envejecimiento y en la cognicion. En este sentido, son de vital importancia los factores
externos como el entrenamiento fisico, sensorial, cognitivo y social al que se somete el sistema
nervioso, por lo tanto, no puede esperarse un deterioro idéntico en todos los seres humanos. (-2
El mayor problema en la actualidad para la evaluacion de la memoria en la tercera edad es los
deficientes métodos existentes. En este grupo poblacional, el protocolo comln es aplicar
las pruebas neuropsicologicas convencionales. Sin embargo, estas pruebas, construidas en su
mayoria antes del surgimiento de la neuroimagen, poseen escasa o nula correspondencia con
los sustratos neurales de los procesos cognitivos que pretenden medir, y no existen, ademas,
criterios normativos por sexo y edad que permitan hacer comparaciones.

El arsenal de medios diagndsticos en neuropsicologia es heredado de la psicologia clinica, de
la psicologia cognitiva y de tareas neuropsicologicas concebidas a partir de estudios
experimentales en la primera mitad del siglo XX. Por ejemplo, las pruebas de Stroop® y
Wisconsin,® consideradas como reglas de oro para el examen del funcionamiento de los lobulos
frontales, surgieron de la psicologia experimental en el siglo pasado y todavia forman parte de
cualquier exploracion neuropsicologica, a pesar de su pobre validez ecoldgica. %7

Para la construccion de pruebas neuropsicoldgicas actualizadas, dirigidas a la tercera edad, es
necesario disponer de dos fuentes de conocimiento: 1) los cambios neurales y moleculares del
envejecimiento sano, y 2) paradigmas de evaluacion que estén validados en funcion de la
neurobiologia del cerebro. Para la identificacion y desarrollo de pruebas idoneas existen tres

barreras:

— La eleccion de pruebas que evallen procesos cognitivos puntuales.
— La dificultad practica de analizar grandes muestras de personas de la tercera
edad sin trastornos cognitivos.

— La comparacion de los resultados en contextos culturales diferentes.
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El estado actual de las neurociencias cognitivas hace posible la construccion de procedimientos
de evaluacion que tomen en cuenta la neurobiologia del cerebro y exploren, especialmente,
la memoria en la tercera edad.

La memoria no verbal, no corresponde exactamente a una red neural especifica, porque este
tipo de cognicion activa muchas regiones heterogéneas que no son especificas de una
modalidad sensorial. Sin embargo, es un constructo de potencial utilidad para la exploracion
del envejecimiento cognitivo, en la medida en que tiene una relativa independencia del idioma
como componente de la cultura.®:910)-

La exploracion del dominio cognitivo de la memoria visual constituye un paradigma optimo. La
funcion mnésica es uno de los dominios mas afectados en el envejecimiento; sin embargo,
la modalidad visual, definida como la habilidad de generar imagenes mentales en ausencia del
estimulo que las origind, tiende a ser mejor que la verbal hasta en las edades mas
avanzadas. ") Esta es un tipo de memoria a largo plazo y un subcomponente de la memoria de
trabajo.(12:13.14)

Un problema adicional sugiere cautela ante la generalizacién de estas bases neurales ya que
toda respuesta cognitiva se filtra a través del prisma de las influencias culturales.*® Sin
embargo, los test de memoria visoespacial tienen una baja asociacion con las diferencias
culturales.(1®

Si este procedimiento (memoria de figuras) se aplica a muestras muy seleccionadas de adultos
mayores sanos, en contextos culturales diferentes, se pueden dar los pasos iniciales para
disponer, a medio plazo, de nuevas evaluaciones neuropsicologicas con mayor especificidad
de deteccion de redes neurales danadas.

El objetivo de este estudio fue identificar el patron de cambio de la memoria visual en el

envejecimiento sano y sus posibles factores predictores.

Métodos

Se realizo un estudio transeccional, correlacional, causal, ') durante el periodo septiembre de
2018 - febrero de 2019. Participaron en la investigacion 229 pacientes, procedentes del
policlinico Héroes del Moncada, del municipio Plaza de la Revolucion, La Habana (Cuba), y
de los centros de la tercera edad El Parque y Concepcion Arenal de Rivas-Vaciamadrid, de la
ciudad de Madrid (Espana).

Se llevod a cabo un muestreo, mediante la solicitud de participantes voluntarios en los centros

de La Habana y Madrid, incluidos en el universo de pacientes supuestamente sanos mayores de
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60 anos. En ambos casos se tratdé de una muestra opinatica no aleatoria. Todos los sujetos
fueron evaluados por neurdlogos y geriatras en las citadas instituciones. Los participantes
finalmente seleccionados fueron aquellos en los que se descartd cualquier trastorno
neurologico o condicion que pudiera comprometer el rendimiento cognitivo.

Los pacientes en los que se detecto alguna alteracion fueron excluidos del estudio y remitidos,
inmediatamente, a las instituciones de salud rectoras de la investigacion para su evaluacion,
diagnostico de certeza y tratamiento.

Criterios de inclusion:

— Edad mayor de 60 anos
— Autonomia fisica y mental

— Voluntad de participar en el estudio

Criterios de exclusion:

— Deteccion, durante el examen neuroldgico, de cualquier trastorno neuroldgico o
condicion médica, asi como consumo de sustancias que pudieran comprometer el

rendimiento cognitivo.

Procedimiento
Los participantes fueron evaluados mediante la prueba de memoria de figuras abstractas, que
es parte de la bateria neuropsicologica computarizada VINCI.1 para la evaluacion cognitiva de
personas de la tercera edad. Dicha bateria es idonea, especificamente, para esta investigacion

y su descripcion puede consultarse en otras publicaciones. (1819

Prueba de memoria de figuras

Consiste en reconocer una figura abstracta, presentada previamente, en una matriz de
9 figuras muy semejantes. Se presentan 3 matrices de 9 figuras cada una.

Para garantizar la comprension de la prueba, se realiza una fase de entrenamiento en la cual
el sujeto debera reconocer 1 figura abstracta, presentada previamente, en una matriz de
3 figuras. Se le presentaran 3 matrices de 3 figuras cada una.

Los estimulos son 3 figuras abstractas (125 x 80 pixeles, 7 x 4,5 cm), en blanco y negro, que
aparecen de modo simultaneo, alineadas horizontalmente en el centro de la pantalla,

sobre fondo gris, durante 15 000 milisegundos de visualizacion. Luego, se muestran
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simultaneamente, durante 30 000 milisegundos, 9 figuras abstractas, con iguales dimensiones,
distribuidas en la pantalla vertical con una configuracién espacial de 3 x 3. Entre estas 9 figuras
se repiten las 3 figuras-estimulo, ahora junto a 6 distractores similares a ellas. La tarea del
participante es identificar las 3 figuras-estimulo.

Previo al examen cognitivo, se constatd que los participantes tuvieran la capacidad visual
necesaria para realizar la prueba. En los casos en que refirieron dificultad para la respuesta
en la computadora, senalaban la figura elegida en la pantalla y el evaluador respondia en el
teclado.

La pantalla de presentacion de la prueba se muestra en la figura 1.

2 VINCI w1.0

Sisterna Pacientes Ayuda

B Cerrar Sesidan =5 Copiar Base de Datos Exportar Estadisticas Ayuda
L . =

SV 1 =moria de Figuras Paciente: |1 -
Ejecucidn | Pacientes || Usuarios
Configuracidn de la prusba

Tiempo exposicidn de la muestra (seg): 15000
i i [ses) [] Mostrar resultados al final de la prusba

4| 4

Tiempo exposicion de todas las figuras [seg): 30000
L 2 = (e=g) Mostrar configuracidn

Mostrar vista previa

Guardar | | Predeterminados

Ejecutar Ensayo

Informacian referente a la prueba

Memoria de Figuras

| Fundamentacion | Fundamentacion

Fig. 1 - Pantalla de presentacion con ejemplos de los estimulos visuales empleados.

La prueba en ambas muestras se realizd por personal especializado en evaluacion
neurocognitiva, en locales con privacidad y condiciones de iluminacion vy
climatizacion adecuadas. Todas las sesiones de evaluacion fueron en horario matutino, con
una duracion aproximada de 35 min. La aplicacion de esta prueba a dos poblaciones de
contextos culturales diferentes, y la comparacion de sus resultados son una via para controlar

la influencia de las posibles diferencias culturales en los resultados de la prueba.

Variables:

— Independientes

Nacionalidad: Se clasific6 como espaiol, cubano
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Sexo: Se clasificd, segln sexo biolégico: femenino, masculino.
Nivel de escolaridad: Se clasificé en nivel primario, secundario, preuniversitario y
universitario.

Edad: Segln anos cumplidos.
— Dependientes

Las variables registradas durante la prueba memoria de figuras (MF) fueron: aciertos
(MF aciertos), errores (MF errores) y omisiones (MF omisiones). Todas fueron medidas
por el software.

Para la evaluacion del rendimiento general de la prueba, se cred una variable

denominada eficiencia del recuerdo (ER), que se calculé mediante la formula:

ER= aciertos - (errores + omisiones)

Procesamiento estadistico
Se utilizaron dos procedimientos: comparacion de medias de la variable eficiencia del
recuerdo, mediante una distribucion t, y para el analisis multivariado se empled el modelo

lineal general. 29

Etica
Todos los participantes firmaron un consentimiento informado. La investigacion cumplié con
los principios de la Declaracion de Helsinki para el estudio con humanos y fue aprobado por el
Consejo Cientifico, por el Comité de Etica del Instituto de Neurologia y Neurocirugia (Cuba) y
por la Comision Deontoldgica de la Facultad de Psicologia de la Universidad Complutense de
Madrid (Espana). A cada participante se le facilito un resumen de los resultados de su

evaluacion cognitiva, con sugerencias para su médico de cabecera.

Resultados

De 229 pacientes estudiados, 133 fueron cubanos; y 96, espanoles. En la distribucion por sexo,

164 correspondieron al femenino; y 65, al masculino.
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Hubo una edad media de 70,5 anos [desviacion estandar (DE)= 6,9; rango de edad 65-90 anos].
La de los pacientes cubanos fue de 71,2 anos (DE=7,2) y la de los espanoles de 69,6 (DE=9,36).
Estas edades no mostraron diferencias significativas (t(227)= 1,72; p= 0,15).

Como puede observarse en la figura 2, las muestras de Cuba (M= 4,09; DE= 3,51) y de Espana
(M= 3,16; DE= 3,57) no difieren en la eficiencia del recuerdo, F(1,166)= 2,287; p= 0,132. Por

lo tanto, pueden tratarse como un solo grupo homogéneo en los analisis posteriores.

Eficiencia del recuerdo

12

10 ¢ T

2t

Espafioles _ Cubanos
Cadigo

o] Media
T Desviacidn estandar

Fig. 2 - Eficiencia del recuerdo en las muestras cubana y espanola.

Los resultados del modelo lineal general indicaron que las variables predictoras significativas
de la eficiencia del recuerdo fueron la edad (r= -,35; p< 0,001) y el nivel de escolaridad
[F(3,195)= 7,02; p< 0,001]. La eficiencia del recuerdo tuvo una media de 2,60 (DE= 3,58) en
los pacientes con nivel primario de escolaridad, en el nivel secundario la media fue de
3,32 (DE =3,64); en el preuniversitario, de 4,89 (DE = 2,96); y en el universitario, de 5,00

(DE = 3,56). La figura 3 ilustra la explicacion de estos resultados.
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Mivel de escolaridad

Fig. 3 - Variables predictoras significativas de la eficiencia del recuerdo en el modelo lineal general.

En la figura 3A, la correlacion Beta es de -0,35 significativo p< 0,001. Este resultado describe
una pérdida gradual de la eficiencia, en funcion del aumento de la edad. En la figura 3B, el
analisis de varianza muestra que los niveles educativos primario y secundario tienen un
rendimiento inferior en la eficiencia del recuerdo con relacion a los niveles preuniversitario y

universitario.

Discusion
Un problema pendiente para la neurociencia es diferenciar los mecanismos neurales de la
cognicion humana que son sensibles a aspectos culturales de los que no lo son. También se
debe distinguir los aspectos culturales moduladores de los constitucionales, en los sustratos
neurales de la cognicion humana.(?'.22)
No existen estudios previos publicados sobre memoria de figuras abstractas en poblaciones

envejecidas espanolas y cubanas. En esta investigacion se detectaron tres resultados:

- No existieron diferencias en la ejecucién de la prueba entre los participantes cubanos y
espanoles.
- Influyd el nivel de escolaridad en el rendimiento general de los casos analizados.

- Hubo un declinar, normal, de la memoria visual en el envejecimiento sano.
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La memoria de visual requiere tanto de la codificacion del estimulo visual como de su
reconocimiento. Se ha encontrado que, tanto la fase codificacion, como la de reconocimiento,
activan redes bilaterales prefrontales, subcorticales, regiones temporales mediales y laterales,
asi como occipitales. La activacion en la fase de codificacion no se correlaciona con la edad,
pero el reconocimiento si, al encontrarse mayor activacion durante el envejecimiento,
probablemente por mecanismos de compensacion.(#3:2425 QOtra probable explicacion es que la
fase de codificacion es automatica y no requiere de gasto de recursos cognitivos, mientras que
la fase de reconocimiento si, porque necesita de un proceso de comparacion y toma
de decision, y en la tercera edad existe un déficit atencional.(?®

Los dos primeros resultados estan relacionados con la cultura. La similitud de las puntuaciones
de los espanoles y cubanos demuestran que el estilo de vida, habitos y patrones de vida
diferentes, en dos poblaciones distintas, no influyen en la respuesta de memoria a figuras
abstractas. Este resultado incentiva el disefio de baterias de screening en poblaciones
envejecidas, sin sintomatologia cognitiva.

Los estimulos visuales de la prueba tienen baja saturacion cultural al ser figuras abstractas,
en color blanco y negro, vy sin valor simbdlico conocido en los contextos culturales estudiados.
La hipotesis de la relativa independencia de la cultura de estos estimulos (conjunto de
conocimientos, creencias, arte, costumbres y habitos adquiridos por el hombre), es apoyada
por la ausencia de diferencias significativas en las respuestas de eficiencia del recuerdo entre
los participantes cubanos y espanoles. Sin embargo, la influencia de la cultura en este tipo
de memoria esta reflejada, indirectamente, mediante el efecto de la escolaridad sobre la
eficiencia del recuerdo. Se ha descrito la influencia de la reserva cognitiva como el
mantenimiento de un rendimiento cognitivo normal en personas mayores, a pesar del deterioro
estructural del cerebro. )

Una de las principales variables estudiadas en la reserva cognitiva es la cantidad de anos de
escolaridad cursados. 8 No se sabe cuales son los mecanismos, mediante los cuales la reserva
cognitiva mejora el rendimiento del recuerdo de figuras. Esta prueba requiere del uso de
mecanismos de codificacion y reconocimiento. Una hipétesis es que la escolaridad contribuye
a mejorar el reconocimiento, ya que los adultos mayores presentan dificultad no en la
codificacion, sino en el reconocimiento, y utilizan regiones adicionales del cerebro como
mecanismos compensatorios. 24 Por otra parte, existe una explicacion alternativa mas sencilla.
Se ha demostrado que la alta escolaridad se asocia con un mayor cuidado de la salud y reducen
los factores de riesgo de dano cerebral: practican ejercicios y evitan la obesidad, el habito de

fumar y el consumo de alcohol. De esta manera, la escolaridad opera, indirectamente, en la
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disminucion de los factores de riesgo.?)-Por ello, es conveniente que, durante la elaboracion
de las normas de interpretacion de las pruebas que evallan la memoria en la tercera edad, se
incluyan no solo la edad y el sexo, sino también el nivel de escolaridad.

Con respecto a la edad, se comprobd que el declinar de la memoria, asociado a la edad, se
produce por cambios graduales y no de una manera discreta. Es decir, no se observo un punto
critico en el rango de edad estudiado en el que el rendimiento de memoria disminuyera de
manera especial. Este resultado sugiere que el uso de grupos etarios para la evaluacion
neuropsicoldgica es una aproximacion muy imprecisa.

No se puede descartar que la utilizacion de estimulos mas familiares pudiera modificar el
rendimiento durante la prueba, sin la aparicion del declinar encontrado por los autores. Se ha
demostrado que en estas condiciones los ancianos rinden de manera semejante a poblaciones
mas jovenes. 30 Pero esta estrategia hubiese dificultado el enfoque transcultural al introducir
variables de dificil homogenizacion.

Con relacion al uso de normas, se infiere que agrupar las personas por grupo etario podria no
ser una buena estrategia, ya que el descrecimiento cognitivo es lineal y no discontinuo.

Este estudio tiene como limitacidon que los pacientes fueron clasificados como sanos mediante
un examen neuroldgico, entrevista y declaracion de los participantes. No se realizaron estudios
de neuroimagen, por lo que se pueden haber evaluado participantes clasificados como
sanos que tuvieran hallazgos imagenolodgicos congruentes con enfermedad neuroldgica
subclinica.

Una meta a largo plazo es disefar pruebas neuropsicologicas sencillas que pudieran reflejar la
actividad de la llamada red de modo por defecto (RMD) de la actividad cerebral. Esta es una
de las redes neurales mas estudiadas en el envejecimiento cerebral y, especialmente, en el
campo de las enfermedades neurodegenerativas y la enfermedad de Alzheimer.(" La RMD
se desactiva durante tareas que requieran atender eventos que ocurren en el ambiente, y se
activa durante estados de descanso pasivo o actividad mental orientada internamente. La RDM
esta integrada por la corteza prefrontal medial, el giro cingulado posterior, precuneus inferior,
el lobulo parietal y la corteza temporal lateral y el hipocampo. 32 No existe informacion para
disenar semejante instrumento, por tanto, es necesario comenzar a acumular evidencia
confiable por separado, para ulteriormente poder integrarla.

A manera de conclusion, los resultados alcanzados reflejan que no existen diferencias en la
ejecucion de la prueba en funcién de las diferencias culturales. La prueba memoria de figuras
abstractas parece ser un test confiable para evaluar el declinar cognitivo durante el

envejecimiento sano. Se observo una pérdida gradual de la memoria estudiada. La edad y la
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escolaridad fueron los predictores de la ejecucion en esta prueba. Es necesario ampliar los
criterios normativos comunes de sexo y edad en las pruebas neuropsicoldgicas de memoria e

incluir, como variable moduladora, la escolaridad.
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