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Resumen. El presente trabajo tiene por objetivo proponer una alternativa del mejoramiento cognitivo
en el adulto mayor; de acuerdo con los aportes y evidencias presentadas por expertos en el drea. Se
analizan las posturas cientificas a favor y en contra, en cuanto al uso del entrenamiento cerebral. Se
argumenta sobre la viabilidad de esta propuesta segun las evidencias empiricas presentadas por
tedricos e investigadores en el campo de las neurociencias, apoyados en las modernas tecnologias
de mapeo cerebral (brain scanning). Se concluye que a pesar de la vulnerabilidad natural del adulto
en ocasion de su envejecimiento, esta propuesta hace factible su mejoramiento cognitivo, como una
alternativa al entrenamiento cerebral.

Palabras claves. Adulto mayor, cognicidn, tareas cognitivas, educacién, mejoramiento cognitivo.

Abstracts. This paper is aimed at proposing an alternative for cognitive enhancement in the elderly,
based on contributions and evidence presented by experts in the field. Scientific positions for and
against the use of brain training are analyzed. The viability of this proposal is argued based on
empirical evidence presented by theorists and researchers in the field of neuroscience, supported by
modern brain scanning technologies. It is concluded that, despite the natural vulnerability during
aging, this proposal makes cognitive improvement possible as alternative brain training.

Keywords. Elderly, cognition, cognitive tasks, education, cognitive enhancement.

Introduccion

Existen dos hechos ineludibles que tendran repercusién en la vida de las sociedades y
en sus culturas. Por un lado, el hecho de que el envejecimiento esta correlacionado con los
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cambios en la capacidad cognitiva, bioldgica, psicolégica y social. En sequndo lugar, una gran
proporcién de la poblacién mundial alcanzara la etapa de adulto mayor, en un lapso muy corto;
se proyectan, para el 2030, que los mayores de 80 aflos representaran el 30% de la poblacién
en los paises desarrollados y el 12 % en los denominados paises en vias de desarrollo (Alonso,
Sanso, Diaz-Canel, Carrascoy Oliva, 2007).

Sin embargo, no es el envejecimiento, en si, el que dentro de esta perspectiva es causa
de alarma entre los gobiernos y sociedades actuales, sino la carga de las demencias que esta
variable conlleva en relacion con esta poblacién. Por ejemplo, la prevalencia y ocurrencia de
demencia en la sociedad actual se ha incrementado significativamente. Existe un estimado de
que mas de 35 millones de personas en el mundo sufren una demencia especificay se proyectan,
para el 2050, mas de 115 millones (Alzheimer’s Disease International, 2009). Se debe subrayar
que un 60% de estos casos de demencia, se evidencia en paises emergentes, principalmente la
India, China y paises del Pacifico Sur (Ferri et al., 2005).

Dentro de estas demencias, el Alzheimer sobresale como la mas frecuente, entre un 50%
y 70% de ocurrencia; llegando hasta el punto de ser denominada la epidemia del siglo. Para la
Organizacién Mundial de la Salud, el Alzheimer esta considerada entre las seis afecciones con
caracter prioritario en referencia a la salud mental (Llibre, Guerra y Perera, 2008).

Debido a lo anterior, ha surgido el interés en el entrenamiento cognitivo y otras
intervenciones que puedan aminorar o revertir estos cambios degenerativos en los adultos
mayores. Hay suficiente y basta investigacién sobre intervenciones cognitivas que muestran
beneficios en adultos mayores; pero también, hay autores (Conway y Getz, 2010; Morrison y
Chein, 2011; Shipstead, Redick y Engle, 2012) que piensan lo opuesto, reclamando un mayor
soporte empirico, de acuerdo con sus trabajos de investigacion y reciente bibliografia en
memoria de trabajo (work memory), donde concluyen, en sus investigaciones, que muchos de
estos programas de entrenamiento cognitivo tienen limitada eficacia en el mejoramiento de
habilidades cognitivas; citan, por ejemplo, la inteligencia y habilidades de razonamiento.

Por lo tanto, atendiendo estas consideraciones, el objetivo de este trabajo es analizar las
diferentes posturas que sustentan investigadores y neurocientificos en cuanto al entrenamiento
cerebral, sus implicaciones en el contexto donde se desarrolla y aplica, asi como proponer una
alternativa para el mejoramiento cognitivo en el adulto mayor, mas alla del entrenamiento
cerebral.

Investigaciones contradictorias

En el campo del entrenamiento cerebral, hay posturas cientificas encontradas que no
definen ampliamente los beneficios que puede brindar la aplicaciéon de esta actividad. En la
bibliografia cientifica, por ejemplo, existen estudios como el realizado por Papp, Walsh y Snyder
(2009) el cual abarcé una investigacién documental desde 1992, sobre los efectos potenciales
de la intervencion cognitiva en adultos mayores saludables.
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Esta investigacion destaco, en sus hallazgos, la falta de evidencia en relaciéon con que el
uso de paquetes informaticos, utilizados para entrenamiento cerebral, retrasen o disminuyan
el deterioro cognitivo en adultos mayores. También refieren (Papp et al., 2009) que no hay
consenso en referencia al tipo de entrenamiento cognitivo. No hay un seguimiento continuo
que permita recoger datos confiables. Ademas, no hay mediciones donde se muestren cambios
en las funciones diarias, cambios en las destrezas cognitivas en general o alguna progresién
para la deteccién temprana en la enfermedad de Alzheimer.

Papp et al. (2009) consideraron que a pesar de los hallazgos en algunas investigaciones,
donde se muestran resultados de que el entrenamiento cerebral ayudé a las personas
involucradas en estos estudios; estos resultados no fueron significativos y no demostraron que
se transfirieron aprendizajes a otras areas con funciones cognitivas diferentes.

Otro trabajo de investigacion que destaca por su significancia, es el publicado por
Owen et al. (2010). Este trabajo, de tipo cuasi-experimental, incluyé la participacion de 11.430
participantes en edades que oscilaron entre 18 y 60 anos. El estudio fue el resultado de una
investigacion realizada durante seis (6) semanas. Se utilizaron programas comerciales de
entrenamiento cerebral. En este mismo orden de ideas, las tareas aplicadas fueron relacionadas
con el razonamiento, memoria a corto plazo verbal, memoria de trabajo espacial y tareas
asociadas con pares; hace énfasis en la planificacién, y resoluciéon de problemas, habilidades
cognitivas y aprendizaje.

Owen et al. (2010) destacan que la creencia de que los juegos comerciales actualmente
disponibles paraaplicarun entrenamiento cerebral especifico mejoran las funciones cognitivas carece
de evidencia cientifica. También concluyen en esta investigacion que los ejercicios de entrenamiento
cerebral no aportan mejoras cognitivas a los individuos participantes en estas practicas.

La situacion planteada por estos investigadores se proyecta mas alla de estos resultados y
afirmaron, ademads, que en un supuesto de alcanzar un minimo beneficio en este entrenamiento;
este no es transferible a tareas cognitivas similares (sin previo entrenamiento) y, por lo tanto,
no mejoran en general estas funciones. O sea, de acuerdo con lo anterior, el entrenamiento
cerebral no produce transferencia de aprendizajes a otros campos similares.

Ahora bien, a estas investigaciones se adiciona un estudio reciente, realizado por Redick
et al. (2013), donde se concluy6 que no hay evidencia de mejoramiento de la inteligencia, al
entrenar la memoria de trabajo. En este, Redick et al. (2013) realizaron una réplica del trabajo de
Jaeggi, Buschkuehl, Jonides y Perrig (2008), quienes sostienen que hubo una mejora sustancial
en la inteligencia fluida con el entrenamiento de la memoria de trabajo. Otros investigadores que
replicaron el trabajo de Jaeggi et al. (2008) y alcanzaron resultados adversos igual que Redick,
fueron Chooia y Thompson (2012); Morrison y Chein (2011); Thompson et al. (2013).

Segun se ha citado, se han realizado investigaciones que muestran que el entrenamiento
o gimnasia cerebral ha alcanzado mejoras en funciones cognitivas especificas. Son las
contradicciones que la neurociencias aun no ha podido conciliar.
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Se puede mencionar, por ejemplo, en primera aproximacion, el trabajo presentado por
Ball et al. (2002), donde se demostré que tres estrategias de entrenamiento cerebral, tales
como memoria episédica, razonamiento inductivo y resolucién de problemas, velocidad
de procesamiento (visual e identificacion), aplicadas a 2832 adultos mayores (65 a 94 afos),
divididos en 4 grupos, fueron efectivas y mejoraron sus habilidades o funciones cognitivas.

Los resultados fueron de tal consideracion, que los investigadores comparan esas
mejorias con magnitudes equivalentes a la declinacién cognitiva esperada en un adulto
mayor sin demencia en intervalos de siete a catorce anos. Al igual que Papp et al. (2009), estos
investigadores concluyen que debido a la declinacion funcional (minima) de los adultos mayores
durante este estudio, se requiere periodos de seguimiento mas largos con el fin de monitorear
los efectos del entrenamiento en las actividades desarrolladas.

En el caso de los adultos mayores, una investigacién cuasi-experimental realizada por
Ball, Edwards, Ross y McGwin (2010), para determinar los efectos del entrenamiento cognitivo
de adultos mayores con respecto a las colisiones de vehiculos a motor, se llevé a cabo con
una muestra de 908 individuos con promedio 73.1 anos de edad (18 % afroamericanos).
El entrenamiento cognitivo se relaciond con la memoria, velocidad de procesamiento y el
razonamiento y tuvo una duracion aproximada de seis afios. Los resultados mas relevantes
fueron que el grupo experimental, (conductores) entrenados en razonamiento y velocidad de
procesamiento, tuvo aproximadamente un 50% de menos responsabilidad en colisiones (por
persona/ milla) que el grupo de control.

Esta investigacion marca la relevancia e importancia para mantener la independencia
y calidad de vida en los adultos mayores, asi como la reducciéon de costos y beneficios en
seguridad que conllevan estos estudios. Sin embargo, es de vital importancia hacer mencién
que Ball et al. (2010) concluyen, también, advirtiendo la necesidad de realizar mas investigacion
con la finalidad de entender los efectos de diferentes tipos y cantidades de entrenamiento.

Un trabajo de importancia es el realizado por Tardif y Simard (2011), quienes investigan
sobre la eficacia de catorce (14) intervenciones cognitivas en adultos saludables. La investigacion
se basé en larevision de bases de datos indizadas de Psycinfo y PubMed. La data recogida abarco
un periodo de 10 afos (2001 a 2011). Las principales intervenciones cognitivas se refirieron a
memoria, asociacién cara-nombre (face name association), imagen mental, asociacién por pares
y el método de Loci. El estudio concluye que hay mejoras por lo menos en una intervencién
cognitiva en los adultos mayores.

Sin embargo, el mismo trabajo revela que deben realizarse mas disefios experimentales,
incluyendo mas mediciones de entrenamiento en actividades de la vida diaria (AVD), actividades
instrumentales de la vida diaria (AIVD), calidad de vida y autoestima.

Indudablemente, la seriedad de los estudios e investigaciones realizadas por ambas
tendencias (Ball et al., 2002; Ball et al., 2010; Owen et al., 2010; Papp et al., 2009; Tardif y Simard,
2011) es innegable: todos investigaciones con ensayos aleatorios, controlados, documentados,
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realizados por grupos de investigacion independientes y sometidos a arbitrajes por pares; pero
abren un debate que trae confusién a educadores, neurocientificos, usuarios, instituciones
cuidadoras de adultos mayores, psicélogos, neuropsicélogos y psicopedagogos.

Eldebatedel entrenamiento cerebral (BrainTraining) antelas expectativas neurocientificas

De acuerdo con el analisis hasta el momento realizado, se puede sefalar e inferir que no
hay un consenso acerca de los beneficios del entrenamiento cerebral. El autor de este trabajo
considera, por tanto, la necesidad de hacer un andlisis de lo investigado hasta nuestros dias.

En los resultados alcanzados por los autores antes citados, se menciona que solamente
lograron beneficios en una o alguna estructura cerebral especifica o, en su defecto, en ninguna.
El autor, debido a lo anterior, prefiere utilizar el término: estimulacién cognitiva funcional
o rehabilitacion cognitiva funcional para los casos de deterioro cognitivo, e inclusive para
demencias. Por un lado, se refiere a estimulacion cognitiva, porque se busca potenciar una
mejora en la las habilidades cognitivas, tales como: velocidad de procesamiento, procesamiento
auditivo, procesamiento visual, memoriade trabajo, memoriaalargo plazo,légicayrazonamiento
y atencion. Por otro lado, seria funcional, porque este tipo de estimulacion se dirige a estructuras
cerebrales especificas y no a estimulacion cerebral total.

Una segunda discusién necesaria para su abordaje es la existencia de un aspecto medular
sefalado en todas las investigaciones citadas y hace referencia a que, aun en el caso de obtener
un mejoramiento cognitivo en una tarea o prueba especifica, este no es transferible a otras
actividades donde los individuos no han sido entrenados, o no inciden en un mejoramiento
general en los niveles de funcionamiento cognitivo. Ball et al. (2002), Owen et al. (2010), Redick
etal.(2013),Willisetal. (2006) en sus investigaciones en adultos mayores llegaron a la conclusién
de que la transferencias de tareas durante un entrenamiento cerebral al mundo real es dificil de
alcanzar.

Los argumentos anteriores vienen soportados por investigaciones realizadas en décadas
anteriores por Verhaeghen, Marcoen y Goossens (1992); Willis y Nesselroade (1990), aplicando
el ensayo clinico ACTIVE (Advanced Cognitive Training for Independent and Vital Elderly),
donde concluyeron que los efectos de transferencia fueron sin significancia y escasos. Debe
considerarse también que en el entrenamiento cerebral aplicado por estos investigadores no se
obtuvo resultados a largo plazo.

Lo anteriormente expuesto enfrenta dos posturas. Una, donde se le da importancia a
la realizacion de estudios exitosos en adultos mayores que tratan sobre el entrenamiento
cerebral (Ball et al., 2002; Costa-Giomi, 1999; Navarro et al., 2009 y Wolinsky et al., 2006). Estas
investigaciones demostraron los beneficios de mejoramiento cognitivo al corto plazo. Son
pocas las investigaciones en este contexto y por ello es necesaria una discusién al respecto.
En este mismo orden se presentan la posiciones de neurocientificos (Owen et al., 2010; Papp et
al., 2009; Redick et al., 2013) con los resultados mencionados anteriormente. Sobre la base de
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las consideraciones antes expuestas, se observa que estas contradicciones en los estudios de
entrenamiento cerebral dejan un margen de incertidumbre que, indudablemente, conducen a
un debate en este sentido.

Debido a lo anterior, el autor destaca que deben considerarse otros estudios paralelos,
donde la estimulacién cerebral proviene de otros mecanismos y actividades, que aplicados
a adultos mayores pueden ser mas efectivos, econémicos y de mayor alcance para la salud
integral de estos.

Educacion - entrenamiento fisico y socializacion como estimulacion cognitiva

Como un elemento especifico para la estimulacién cerebral, se presentaran evidencias
cientificas que demuestran cédmo otras actividades, igualmente desarrollan y brindan
estimulacién cognitiva, lograndose un mayor alcance en la salud integral del los adultos
mayores. El autor de este trabajo propone que deben considerarse, en forma simultanea, tres
elementos (triada), los cuales pueden aplicarse a la persona adulta mayor, ya que estan apoyados
en evidencias y pruebas empiricas irrefutables (figura 1).

Aspecto social

7

Estimulacion
cognitiva

" g®

Aspecto fisico

N

Figura 1. Triada estimulacién cognitiva. Elaboracién propia.

Aspecto
educativo

Esta triada indica que, para potenciar un mejoramiento cognitivo, todos sus elementos
deben interrelacionarse entre si, y deben formar parte de las estrategias para desarrollar una
salud mental con resultados sostenidos a mediano y largo plazo. Es asi que la triada propuesta
va mas alla de lo cognitivo, por ser mas extensa, brindando mas seguridad en sus resultados,
e incide aun mas en la estimulaciéon cognitiva, de acuerdo con lo mostrado por los hechos
cientificos.
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Educacion y entrenamiento fisico como estimulacién cognitiva

Como primera alternativa, se puede mencionar la evidencia cientifica del estudio
desarrollado por Erickson et al. (2010), el cual consistié en correlacionar el volumen de masa
cerebral (materia gris), la actividad fisica y el deterioro cognitivo. La muestra utilizada fue de
426 adultos mayores, con duracién de 20 afos. De estos, 299 sujetos fueron adultos sanos (con
un promedio de 78 anos) y 127 sujetos con deterioro cognitivo (promedio 81 anos). Los que
evidenciaban deterioro cognitivo se discriminaron de la siguiente manera: 44 con Alzheimery
83 con deterioro cognitivo leve (DCL). La actividad fisica se fundamenté en realizar caminatas
de 10 Kms (promedio) semanales. Adicionalmente, se aplicé una mini prueba del estado mental
(Mini-Mental State Examination, MMSE), para medir y supervisar la declinacién cognitiva en un
lapso de 5 anos.

Luego de transcurridos 10 afos de estudios con imagenes tridimensionales de
resonancia magnética de alta resolucion (-3D HR-MRI-), lo cual da una validez indiscutible a la
investigacion, se observé unarelacién de aumento en el volumen de las estructuras cerebrales,
especificamente, la materia gris. Se concluyd, en este estudio, que a mayor actividad fisica,
mayor crecimiento del volumen del cerebro. Aca se desea significar, desde el punto de vista
neurobioldgico, que una disminucién en el volumen del cerebro infiere que las células tienden
a la muerte. Al contrario, cuando hay un incremento o se mantiene su volumen, las células se
manifiestan sanas y se puede lograr un éptimo rendimiento cerebral.

Erickson et al. (2010) mencionan que caminar 10 kms por semana protege las estructuras
cerebrales en personas con Alzheimer y con desorden cognitivo leve; especialmente, en areas
claves como los centros de memoria y aprendizaje. También en sus hallazgos, encontraron que
estos sujetos tuvieron menos declinacién memoristica por mas de 5 afos. Agregan que esta
actividad no es la cura para el Alzheimer, aunque si puede mejorarla.

La educacion en la persona adulta mayor como estimulacion cognitiva

La plasticidad cerebral se revela en forma significativa, durante el transcurso de la vida de
un adulto mayor, inclusive a muy avanzada edad, (mas de 80 afnos) (Pellicciari, Miniussi, Rossiniy
De Gennaro, 2009). Esta situacidon incrementa sus competencias educativas para un ancho rango
de actividades intelectuales. Dentro de este orden de ideas, se destaca que la neuro-plasticidad
también favorece el desarrollo de reserva cognitiva, traduciéndose en el mejoramiento para
mantener las funciones ejecutivas superiores activas, sobre todo en el nivel del [6bulo frontal,
lo cual incrementa el aprendizaje y la educacién (Anstey y Christensen, 2000).

El autor de este trabajo considerd pertinente tratar la hipotesis de la reserva cognitiva, apoyado
en el hecho de dos evidencias clinicas que soportan tal hipétesis. La primera evidencia es un estudio
de Garibotto et al. (2008), donde evaluaron la repercusién del aspecto laboral y educativo con relacion
con la tasa metabdlica cerebral local para la glucosa rCMRglc. Esta evaluacion se realizd a través
de tomografia de emision de positrones (TEP) a 242 pacientes con la enfermedad de Alzheimer, 72
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pacientes con deterioro leve (tipo amnésico) y 144 sujetos saludables. Los resultados arrojaron una
correlacién importante entre altos niveles de educacion y ocupacion, contra un bajo metabolismo de
la glucosa (cortex tempoparietal posterior y en el precuneus), en pacientes con Alzheimer; incluidos,
ademas, los que tenian deterioro cognitivo leve.

En una investigacion reciente (Soto-Anari, Flores-Valdivia y Fernandez-Guinea, 2013), se
demostro que el nivel de lectura mejora el rendimiento en las funciones ejecutivas en los adultos
mayores; se considera esta actividad un predictor confiable del desempeno de las funciones
cognitivas superiores en el envejecimiento.

En atencién a lo expuesto, se demostré que la educacién, aunada a una situacion de
actividad constante (laboral y fisica) del adulto mayor, puede ser un potenciador cognitivo
y estimulador de la reserva cognitiva, disminuyendo o aminorando, inclusive, el nivel clinico
histopatolégico de la enfermedad de Alzheimer.

Un segundo trabajo que soporta como evidencia la reserva cognitiva es el realizado por
Roe, Xiong, Miller y Morris (2007) a una muestra de 37 pacientes con demencia tipo Alzheimer
y 161 sin demencia. A la muestra se le inyectd un agente radiactivo (lo novedoso del estudio),
denominado compuesto Pittsburgh B, marcado con carbono 11 ([11C]-PIB). Este compuesto
tiene las caracteristicas de adherirse a las placas amiloides relacionadas con la enfermedad de
Alzheimer. Se utilizé la tomografia por emision de positrones (PET), la cual detecta la proteina
b — amiloide en el cerebro de individuos vivos.

Los resultados demostraron una correlacién positiva fuerte en adultos mayores con
niveles altos en educacion, contra un mayor rendimiento cognitivo. Lo interesante y pertinente
de este resultado es que los sujetos involucrados evidenciaron la presencia de placas cerebrales
relacionadas con el Alzheimer. Estas evidencias le dan sustentacién empirica a la hipdtesis
planteada de que la reserva cognitiva influye en la asociaciéon entre la carga patoldgica de
la enfermedad de Alzheimer y la cognicion, estimulando cognitivamente al adulto mayor, a
través de escenarios educativos. Por todo lo anterior, puede inferirse que un adulto mayor, para
lograr manifestar una remarcada reserva cognitiva y plasticidad neuronal, debe mantener una
actividad intelectual permanente.

Socializacién y capacidad funcional

En la vida occidental, el individuo adulto mayor es asociado a la continua pérdida de
capacidades (especialmente en el aspecto fisico). Por ello, en este contexto las personas
expresan temor de llegar a esa etapa de la vida, lo cual los conduce hasta un estado general
de aislamiento social. He aqui, donde se resalta la importancia del apoyo social, familiar y de
salud (Ocampo, 2004).

Las teorias sociales en gerontologia han alcanzado un avance significativo en los pasados
10anos.Segun Bengtson, Silverstein, Putney, y Gans (2009), las teorias relativas al envejecimiento
muestran (de acuerdo con las citas recurrentes en revistas cientificas) un crecimientoimportante
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en la gerontologia actual. Las teorias de la actividad y de la continuidad son, entre otras teorias
sociales, las mas citadas en los debates de la ciencia gerontoldgica, debido que presentan
evidencias empiricas. El autor de este trabajo tomara como referencia estas teorias, para luego
vincularlas al aspecto educativo y cognitivo.

La teoria social de la actividad

Esta teoria se atribuye a Tartler (1961, citado en Motte y Mofoz, 2002). Sostienen la
hipotesis de que Unicamente lleva una vida satisfactoria la persona con una actividad
permanente, capaz de ejecutar algo util para otros individuos. Esta teoria es soportada por
evidencia empirica, segun los estudios de Havighurst et al (1967, citado por Lehr y Thomae,
2003). Este trabajo de investigacidn, realizado con una muestra de individuos entre 50 y 90
anos, mostré que aquellas personas con mas adaptacién manifestaban una mayor actividad.
Concluyen estos investigadores que un envejecimiento sano esta en relacion con mantener
una vida activa y una continua interrelacién interpersonal.

Otros estudios (Lemon et al., 1980, citados por Lher y Thomae, 2003) también llegaron
a la misma conclusién en sus trabajos de investigacién. Es decir, realizar y actuar en diversos
roles dentro de la sociedad tiene efectos positivos para laimagen del senescente. Longino et
al. (1982, citados por Lher y Thomae, 2003) siguieron en la misma linea. Esta teoria ha tenido
una enorme importancia en su aplicacion, en el sentido de haber dirigido politicas sociales para
maximizar y estimular la actividad en personas mayores.

La teoria de la continuidad

Esta teoria se basa en que no se interrumpe la actividad en el paso de la edad madura ala
tercera edad; mostrando, por otro lado, que si existen cambios, estos son minimos y aparecen
debido al importante paso hacia la adaptacién de la tercera edad. En consecuencia, segun
esta teoria, la actividad que ejerce la persona objeto de la transicién no se detiene, al menos
bruscamente (Atchley, 1971). Andlogamente, existen estudios donde se demuestra que la
teoria de la continuidad encuentra apoyo empirico. Investigadores como Quick y Moen (1998);
Robbins, Lee y Wan (1994) corroboran y respaldan con sus estudios los postulados de esta teoria.

Ademas de las teorias antes mencionadas, se considera necesario destacar que otros
autores consideran que los adultos mayores, en esta etapa, estan aun en plenitud de sus
facultades, con circunstancias llenas de posibilidades para si mismos y para su comunidad.
En otras palabras, mantienen todas las condiciones para realizar las actividades independientes
de la vida diaria (AIVD), pudiendo encarar las exigentes demandas del ambiente que los rodea
(Sandoval y Varela, 1998; Sanhueza, Castro y Merino, 2005). No obstante, menciona Ocampo
(2004), cuando se origina una pérdida de sus habilidades funcionales normales, las tareas
sociales previamente definidas se ven afectadas, y su nivel de socializacion como adulto mayor
tiende a descender drasticamente
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En el orden de las ideas anteriores, Duran, Orbegoz, Uribe-Rodriguez y Uribe (2008), asi
como Fuentes y Garcia (2003), coinciden en que el grado de satisfaccién en la integracion social
esta estrechamente relacionado con el deterioro de la salud, la actitud hacia la ancianidad, la
funcionalidad fisica y el no poder realizar las mismas actividades de antes. También Pedrera et
al. (1999) coinciden en que a la entrada, a la senectud del individuo, aumenta la posibilidad de
perder las interrelaciones en el aspecto emocional e instrumental.

El autor considera que observar el aislamiento del adulto mayor, como una condicién
desventajosa en su desempeno e interaccion de sus redes y contextos sociales, es un escenario
que debe tomarse en cuenta. Sin embargo, estudios recientes demuestran que el aislamiento
social va a incidir directamente causando danos patoldgicos en el sistema nervioso central
y en consecuencia, repercutiendo en el deterioro fisico y cognitivo. Es decir, es un problema
de salud fisica, redundante en dafos cognitivos. En estudios recientes (Liu et al., 2012), se
demuestra que, cuando un adulto es aislado socialmente, su cerebro hace que produzca una
disminucion de una lipoproteina llamada mielina, lo que ocasiona trastornos emocionales y
de comportamiento (estrés, depresion, ansiedad, esquizofrenia), asi como danos directos al
sistema nervioso central, donde estd involucrada la esclerosis multiple. De ahi, la importancia
de incorporar a los adultos mayores en programas de socializacién en forma continuada.

Discusion y aspectos por considerar

Indudablemente, no se puede negar la importancia que reviste el entrenamiento cerebral
en el mejoramiento cognitivo delas personasadultas mayores, con el finde mejorarsuautonomia
e independencia diaria. Asimismo, el entrenamiento cerebral enmarca su importancia en
institutos educativos, instituciones de salud mental y, por ello, debe profundizarse el debate
que apoye la aprobacién, el mejoramiento o rechazo de esta actividad. La incertidumbre que
actualmente encierran las investigaciones neurocientificas en esta area, en cuanto a analisis,
estudios y resultados conclusivos, deben ser una prioridad en esta categoria.

Como un espacio ilustrativo, se pueden mencionar los hallazgos citados en este trabajo,
donde se pone de relieve, como destacados cientificos en sus practicas investigativas (aprobadas
inclusive en arbitrajes de revistas cientificas altamente especializadas) difieren tan radicalmente
en el andlisis y alcance de resultados obtenidos a un mismo problema, situacién o contexto.
Lo que mas se destaca aca es lo referente a la produccién académica e intelectual a favor del
entrenamiento de las habilidades cognitivas, la cual es abundante; pero, simultdaneamente, se
contradice conotrasinvestigaciones realizadas enlamismaactividady de similares caracteristicas.

Poreso,unodelosargumentos parainvitaraun debate urgente en esta materia esta basado
en la falta de consenso que generan los entrenamientos cognitivos. ;Cudles son efectivos? ;Es
vélido el uso del software comercial? Investigadores como Ball et al. (2002) concluyen también
en la necesidad de fomentar mas investigacion en esta area, con el fin de entender los efectos
de diferentes tipos de entrenamiento cerebral que se deben aplicar. Con referencia a lo anterior,
uno de los hallazgos en el trabajo de Ball et al. (2002) muestra que los resultados de estas
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investigaciones solo se miden en el corto plazo. Desai (2010) acompana a Ball et al. (2002) en
estos argumentos, cuando refiere la falta de evidencia de que el entrenamiento cerebral brinde
resultados en el largo plazo, en cuanto a destrezas y mejoramiento de funciones ejecutivas.

No hay pruebas ni datos suficientes que demuestren los beneficios a largo plazo del
entrenamiento cerebral. De acuerdo con Papp et al. (2009), la poca bibliografia existente esta
limitada por una falta de consenso, en relacién con el tiempo de aplicacion del entrenamiento
cognitivo para medir sus beneficios. Este es uno de los puntos a debatir.

Después de las consideraciones anteriores, cabe sefalar, por otro lado, que existe un
consenso casi generalizado en las investigaciones de entrenamiento cerebral, con respecto
a la poca evidencia referente a que algun tipo de destreza o habilidad entrenada pueda ser
transferida hacia otras tareas o aspectos del mundo real, o en su defecto, los beneficios son
minimos (Hertzog, Kramer, Wilson y Lindenberger, 2009). Sin embargo, hay estudios, como el
presentado por Owsley, Sloane, McGwin y Ball (2002), donde se infiere que la transferencia del
aprendizaje solo es posible para tareas especificas, sin proyeccion a otras actividades similares.

El autor de este trabajo reflexiona, ademas, sobre las evidencias empiricas presentadas
aqui,enelcasodelaeducacion (Roeetal.,, 2007) como estimulacién cognitiva, y el entrenamiento
fisico (Garibotto et al., 2008). Estas también redundan en mejoramiento cognitivo a través de un
mejoramiento fisico en el nivel de neuronal (incremento volumen del cerebro), mejoramiento
de la reserva cognitiva en relacién con la neuroplasticidad (Pelliciari et al., 2009), sin el uso del
entrenamiento cerebral per se.

Una interrogante que surge es: ;Como pueden estar seguros los investigadores de que
ellos controlan estas variables cuando realizan entrenamiento cerebral? ;Seleccionan ellos
su muestra de tal manera que sus miembros no se ejerciten fisicamente o se impliquen en
situaciones académicas o que también producen estimulacién cognitiva en forma simultdnea
al recibir el entrenamiento cerebral? jLos estudios de entrenamiento cerebral toman en
consideracion la socializacion que mantiene este grupo etario, cuando realizan estas pruebas?,
(0 aislan esta variable? En ningun estudio sobre entrenamiento cerebral revisado por el autor
de este trabajo, se toman en consideracidon o mencionan esta condicion.

Por lo anteriormente expuesto, el autor propone la triada mostrada en la figura 1, como
una entidad integral, que basada en evidencias empiricas irrefutables y confiables, incremente,
simultdaneamente, la estimulacién cognitiva y el mejoramiento fisico de los sujetos adultos
mayores y su socializaciéon continua.

Reflexiones finales

Indudablemente, no se pueden negar los beneficios del entrenamiento cerebral.
Hay suficiente investigacidén en este aspecto, aplicada en adultos mayores, con resultados
satisfactorios, sobre todo en paises desarrollados. Estas investigaciones han sido realizadas por
reconocidos neurocientificos y respaldados por publicaciones altamente especializadas.
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Sin embargo, se pueden mencionar los hallazgos encontrados en esta investigacion,
donde se pone de relieve coémo destacados neurocientificos, en sus practicas investigativas,
difieren tan radicalmente de otros, en cuanto al andlisis y alcance de resultados obtenidos en
un mismo problema, situacion o contexto. Lo que mds se destaca acd es lo referente a que
la produccién académica e intelectual a favor del entrenamiento cerebral es abundante; pero
simultdneamente contradictoria en sus resultados.

En este mismo orden de ideas, el entrenamiento cerebral enmarca su importancia en
institutos educativos e instituciones de salud mental. Todas estas instancias reclaman el
profundizar e introducir un debate que apoye la aprobacion, el mejoramiento o rechazo de esta
actividad. Salir de la incertidumbre actual en las investigaciones neurocientificas en esta area,
en cuanto a analisis, estudios y resultados conclusivos, debe ser una prioridad.

Por eso, uno de los argumentos, para invitar a un debate urgente en esta materia, esta basado
en la falta de consenso que generan los entrenamientos cognitivos. Investigadores como Ball et al.
(2002) concluyen, también, en la necesidad de fomentar mas investigacion al respecto, con el fin de
entender los efectos de diferentes tipos entrenamiento cerebral que se deben aplicar.

Asimismo, uno de los hallazgos en este trabajo muestra que los resultados de estas
investigaciones solo se miden en el corto plazo. No hay pruebas ni datos suficientes que
demuestren los beneficios a largo plazo del entrenamiento cerebral (Desai, 2010). Desde la
perspectiva de Papp et al. (2009), la poca bibliografia existente esta limitada por una falta de
consenso, en relacion con el tiempo de aplicacion del entrenamiento cognitivo para medir los
beneficios. Este es otro de los puntos para debatir.

Un punto clave, que profundiza estas diferencias, es la existencia de un consenso casi
generalizado en las investigaciones de entrenamiento cerebral, con respecto a la poca evidencia
en cuanto a que algun tipo de destreza o habilidad entrenada pueda ser transferida hacia
otras tareas o aspectos del mundo real o, en su defecto, los beneficios son minimos (Hertzog
et al.,, 2009). Sin embargo, hay estudios, como el presentado por Owsley et al. (2002), donde
demuestran que la transferencia del aprendizaje solo es posible para tareas muy especificas,
luego de aplicado un entrenamiento cerebral.

Aunado a esto, el autor menciona evidencias sobre la existencia de alternativas al
entrenamiento cerebral (0 complementarias) que potencian una real estimulacion cognitiva
(tal como incremento de masa cerebral, regeneraciéon neuronal) con repercusiones en la salud
fisica de la persona adulta mayor.
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