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Introducción

Desde las últimas décadas en nuestra sociedad se viene observando una 

transformación demográfica global: el creciente aumento de la población de 

adultos mayores. Ante esto, se puede divisar una sociedad donde cada vez más 

las personas llegan a superar los 65 años de edad, con educación y con un buen 

estado de salud en general (CELADE-CEPAL, 2014, Krzemien, 2013). En este 

contexto el estudio del envejecimiento cognitivo cobra mayor relevancia.

El envejecimiento poblacional no debiera ser analizado como una 

desventaja, sino como un potencial humano a desarrollar (Krzemien, 2013), 

resultando necesaria la propuesta de nuevas líneas de investigación en el campo 

de la salud que consideren al adulto mayor como un sujeto activo y participativo en 

su medio sociocultural.

Debido a que son cada vez más los adultos que llegan a adultos mayores 

de manera autónoma, con una, relativamente, buena calidad de vida, un buen 

nivel educativo, y capacidad de desempeño en las actividades de la vida diaria, es 

conveniente estudiar el potencial cognitivo tanto en la adultez como en la vejez, 

atendiendo a las habilidades cognitivas que se conservan, mantienen o se 

incrementan con el avance de la edad más allá de la pérdidas o enlentecimiento 

inherente al proceso de envejecimiento normal.

Esta investigación tiene doble interés para el campo de estudio del 

envejecimiento cognitivo: por un lado, se pretende aportar evidencia empírica 

acerca de una capacidad fundamental para la adaptación a las situaciones 

cambiantes y la regulación cognitiva en la vida diaria como es la flexibilidad 
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cognitiva; y por otro, este estudio permite contribuir al conocimiento técnico 

mediante la validación de una técnica adecuada para la evaluación neurocognitiva 

de dicha habilidad en personas adultas y adultas mayores de nuestro contexto 

cultural. A su vez, desde el punto de vista de la transferencia de los resultados 

obtenidos en este estudio, en el área de ciencias de la salud, y en particular en 

Terapia Ocupacional (TO), se puede derivar el diseño de programas destinados a 

entrenar la capacidad de flexibilidad cognitiva así como también la aplicación de 

esta técnica validada para evaluar el desempeño cognitivo tanto en adultos como 

en adultos mayores, considerando las particularidades de cada grupo, así como 

también de los contextos en los que se desenvuelven los adultos y los adultos 

mayores.

En la actualidad, las situaciones cambiantes, la velocidad de la información y 

demandas del medio exigen un esfuerzo de flexibilidad cognitiva para adaptarse a 

las actividades de la vida cotidiana (Richard’s y Marino, 2016). Por ello, la 

flexibilidad cognitiva reviste interés en el estudio de la población de adultos y adultos 

mayores. De acuerdo con Cartwright (2002), ésta permite considerar múltiples 

aspectos de los estímulos de manera simultánea; y supone la activación de 

procesos cognitivos en respuesta a cambios en las demandas de las tareas 

(Seisdedos, 2008).

La flexibilidad cognitiva representa una de las posibilidades del desarrollo del 

potencial cognitivo tanto en la adultez como en la vejez. Si bien todavía es escaso el 

conocimiento acerca del potencial cognitivo en el envejecimiento normal, se ha 

avanzado en el estudio de las capacidades cognitivas en el desarrollo adulto, 

superando el énfasis en el criterio que vinculaba la edad cronológica y el 
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rendimiento intelectual, y en función especialmente de los factores orgánicos 

(Baltes, Lindenberger y Staudinger, 1999; de Ribaupierre, 2005; Krzemien, 

Monchietti, Sánchez y Lombardo, 2007). Desde la tradicional perspectiva del 

cambio evolutivo debido a la edad, es copiosa la investigación sobre el declive y/o 

deterioro cognitivo de las funciones cognitivas, parcializando el estudio del 

envejecimiento cognitivo a la patología neurocognitiva en relación a ciertas 

funciones comúnmente estudiadas en la literatura científica (por ejemplo, memoria, 

percepción, atención y vocabulario). No obstante, la revisión teórica y metodológica 

a partir del giro paradigmático operado en el campo gerontológico, ha dado 

oportunidades mayores de estudiar diversos aspectos cognitivos a lo largo del curso 

vital.

Actualmente, la investigación sobre el envejecimiento considera los cambios 

cognitivos desde una perspectiva multidimensional y contextual, enfatizando la 

interacción entre los factores neurobiológicos y ambientales (Baltes, Lindenberger y 

Staudinger, 2006; Corral Iñigo, 1998; Iacub y Arias 2010; Krzemien, 2013; Villar, 

2005).

Por lo mencionado, se considera que el estudio de la flexibilidad cognitiva, en 

tanto constructo de reciente atención en la investigación gerontológica, se inscribe 

en la confluencia de diversos campos disciplinares: la neurociencia cognitiva, la 

psicología del desarrollo, la terapia ocupacional, la gerontología, en relación a la 

cultura y la historia, los cuales convergen en el campo de la salud como un mismo 

campo de estudio. En este sentido, es conveniente que un profesional de la salud 

cuente con un conjunto de medidas fiables y válidas para evaluar la capacidad 

cognitiva, y en particular la flexibilidad cognitiva, por ello se hace necesario la 
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validación de instrumentos, definida según Hogan (2015) como el grado en que un 

test mide lo que se propone medir. Es una cuestión de grado, de verificar una 

hipótesis o inferencia y determinar si las evidencias empíricas y la teoría respaldan 

esa inferencia. Es decir, un test es válido si “mide lo que dice medir”. En particular, 

la validez interna es el grado en el que la medición representa al concepto o 

variable medida (Bohrnstedt, 1976). A esta validez le concierne el significado del 

instrumento, es decir, qué está midiendo y cómo opera para medirlo. Debe 

explicar el modelo teórico empírico que subyace a la variable de interés. Las 

técnicas usadas habitualmente para la medición de la flexibilidad cognitiva 

presentan una serie de obstáculos metodológicos relacionados con el 

solapamiento de medidas ejecutivas que posteriormente dificultan la interpretación 

de los resultados. Además, en general, se utilizan instrumentos que arrojan un 

índice global de funcionamiento ejecutivo, y no cuentan con medidas 

independiente de cada proceso (Richard's, 2018). En función de estos obstáculos, 

el instrumento utilizado en este trabajo constituye una medida válida y confiable 

que intenta resolver estos problemas.

La presente tesis de grado se basa en la descripción y análisis comparativo 

de la flexibilidad cognitiva (FC) en adultos y adultos mayores, y la obtención de 

evidencias de validez de la técnica aplicada, la Tarea de los dedos de la Batería 

informatizada TAC, (Introzzi, Canet-Juric, Comesaña, Andrés y Richard's, 2013; 

Introzzi, I., Canet Juric, 2014) diseñada en nuestro medio local, a fin de comprobar 

su validez para adultos y adultos mayores.
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Este estudio permite, por un lado, aportar evidencia acerca de los niveles de 

desempeño de FC asociados a la edad (criterio de validez interna), lo cual tiene 

implicancias para la evaluación clínica neuro-cognitiva; y, por otro lado, los datos 

obtenidos incrementan los conocimientos acerca de la mediante el uso de una 

técnica informatizada validada y adaptada para adultos y adultos mayores sin 

patología en nuestro contexto sociocultural.
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CAPITULO I

Estado actual de la 
cuestión.
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La presente tesis se llevó a cabo a partir de la revisión bibliográfica 

realizada de investigaciones tanto internacionales como regionales y locales. 

Para ello, se consultó bases de datos informatizadas (Latindex, Nexus Médica 

Editores, Psicodoc, Psiquiatría.com, Psyinfo, Psyarticles, RedALyC, SAGE 

Publication, SAGE eReference Enciclopedia, Scielo, y la de la SeCyT) 

Publicaciones Científicas de Terapia Ocupacional, Gerontología, Adultez, 

Psicología, Psiquiatría, Revistas Electrónicas Especializadas, como también la 

Biblioteca de la Facultad de Ciencias de la Salud y Trabajo Social, la Biblioteca 

Central de la Universidad Nacional de Mar del Plata y el Centro de 

Documentación de la Facultad de Psicología de la Universidad Nacional de 

Mar del Plata.

La investigación gerontológica contemporánea se ha orientado desde un 

enfoque centrado en la patología neurodegenerativa (Schaie, 2004), hacia el 

potencial cognitivo, existiendo escaso conocimiento sobre el funcionamiento 

cognitivo, en particular las funciones ejecutivas de flexibilidad cognitiva (FC) en 

adultos y adultos mayores sin patología neurocognitiva. Los avances teóricos y 

metodológicos en la evaluación de los aspectos cognitivos de adultos mayores 

(Baltes, Lindenberger y Staudinger, 1999; Schaie, 2000), han cuestionado el 

“enfoque decremental de la senectud” que supone el deterioro cognitivo como 

universal e irreversible, superando el énfasis en el criterio que vinculaba la 

competencia cognitiva exclusivamente a la edad cronológica y factores 

biogénicos (De Ribaupierre, 2005; Gastrón, Lombardo, Marazza y Oddone, 

2014; Krzemien et al., 2007). En el campo de la neurociencia cognitiva se ha 

avanzado en la tesis de la plasticidad del sistema cognitivo y la multi

13
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dimensionalidad del procesamiento intelectual en la adultez tardía y vejez, 

considerando el interjuego entre los factores neurobiológicos y contextuales 

(Berger, 2009; Redolar, 2014). En concordancia con estos últimos, diferentes 

autores afirman el efecto positivo del aprendizaje, el entrenamiento intelectual y 

la formación profesional en la compensación neurocognitiva en adultos 

mayores (Allegri et al., 2010; Soto y Arcos, 2010).

Los estudios de neuroimagen funcional, electrofisiológica y conductual, 

muestran que sujetos con mayor nivel educativo y experiencias sociocognitivas 

utilizan mecanismos compensatorios cerebrales a nivel frontal en la ejecución 

de tareas; y se ha hallado que los ancianos más instruidos son los que 

presentan un menor declive cognitivo y mayor resistencia a padecer trastornos 

cognitivos asociados a la edad (Rodríguez-Álvarez y Sánchez-Rodríguez, 

2004; Jones et al. 2014). Existe evidencia de que ciertas habilidades que 

cooperan a conformar la reserva cognitiva (inteligencia cristalizada, experticia, 

sabiduría, conocimiento e información) tienden a conservarse, e incluso 

optimizarse, con los años (Ardelt y Edwards, 2015; Feldberg y Stefani, 2009; 

Greve y Staudinger, 2006; Staudinger y Joos, 2000; Staudinger, 1999; Schaie, 

2005). Por otra parte, la evidencia empírica actual en favor de los cambios 

plásticos cerebrales, de la activación neuronal y de la reserva cerebral 

(Arenaza-Urquijo y Bartrez-Faz, 2014; Redolar, 2014) en la edad avanzada 

resulta desafiante frente a la concepción tradicional de la vulnerabilidad del 

lóbulo frontal y sus conexiones a los efectos de la edad, lo que ha llevado a 

afirmar universalmente que los procesos mediados por este lóbulo, como son 

las FC y la inhibición perceptual, sufren deterioro con el avance de los años

14



FLEXIBILIDAD COGNITIVA EN ADULTOS Y ADULTOS MAYORES. EVIDENCIAS DE VALIDEZ.
D’IPPOLITO PALLARO, MARIA ROSARIO 2018

(Dempster, 1992). Dada esta controversia, este estudio pretende aportar 

evidencia acerca de la función de FC en personas adultas y mayores.

En síntesis, a lo expuesto, es sabido que el envejecimiento normal supone 

cambios neuro-anatómicos y fisiológicos que afectan el funcionamiento y 

procesamiento cognitivo, declinando varias habilidades mentales y sensoriales 

(Park, 2002). En este sentido, han sido centro de las investigaciones

gerontológicas tradicionales el estudio del deterioro de la memoria, el lenguaje 

y la percepción (Schaie, 2005). No obstante, se ha observado un

funcionamiento regenerativo conservado y cierta plasticidad neuronal en 

personas mayores sanas e incluso con demencia tipo Alzheimer (Mirmiran, van 

Someren y Swaab, 1996). Es decir que, si bien existe un declive de las 

funciones ejecutivas en relación a la edad, el cerebro es flexible y capaz de 

establecer nuevas conexiones neuronales, aún en edades adultas (Allegri et 

al., 2010; Álvarez González y Trápaga Ortega, 2013; Berger, 2009; Nyberg, 

Lovden, Riklund, Lindenberger & Backman, 2012).

Desde esta perspectiva del giro paradigmático y de la renovación de los 

métodos de evaluación de los procesos cognitivos y de la investigación hacia el 

potencial cognitivo, la flexibilidad cognitiva (FC) es un constructo que se 

encuentra atrayendo recientemente el interés de los investigadores. Si bien el 

estudio de la FC, en la primera infancia y adolescencia, ha sido ampliamente 

estudiada (Ionescu, 2012), aún son escasos y exiguos los estudios hallados del 

comportamiento de la misma en adultos y adultos mayores. Por otra parte, las 

investigaciones versan otros constructos asociados a la FC, como reserva 

cognitiva, sabiduría, pensamiento crítico, inteligencia cristalizada y plasticidad 
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neuronal, lo que genera problemas en la interpretación de los resultados 

(Dehn, 2008). Es por ello que aún está pendiente el diseño de instrumentos 

adecuados y validados a nuestra cultura que evalúen específicamente la FC en 

adultos y adultos mayores, ni discriminadamente de las otras habilidades 

asociadas, lo que conduce a una limitación metodológica en muchos estudios.

Por lo tanto, siendo un área de escaso desarrollo el estudio psicométrico de 

la evaluación de la FC, dicha investigación propone la validación de la Tarea de 

los dedos de la batería informatizada TAC, a fin de poder contar con un 

instrumento válido y confiable que evalúa específicamente esta función 

cognitiva, para futuras investigaciones y que resulten apropiados en el campo 

de intervención de la Terapia Ocupacional, para ser aplicados en la población 

adulta y añosa sin patología neurocognitiva, en el contexto actual.
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CAPITULO II

Marco teórico.
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Se expone a continuación el marco de referencia teórica que fundamenta esta 

investigación, el paradigma del curso vital, describiendo la adultez y la vejez, los 

constructos fundamentales en que se centra este estudio, la plasticidad neuronal y 

la flexibilidad cognitiva, la validación de instrumentos y las bases de la terapia 

ocupacional.

2.1 Paradigma del curso vital

Bajo el nombre del paradigma del Curso Vital (Baltes et al., 1998; Elder, 1999;

Lalive d’Epinay et al., 2005), se reúnen los aportes del enfoque sociológico Life 

Course Sociology y de la teoría psicológica LifeSpan Psychology. Esta alternativa 

conocida como la orientación o el enfoque del ciclo vital es, más que una teoría 

formal, un conjunto de principios para poder estudiar el cambio evolutivo con 

independencia del punto temporal en el que acontezca, incluida las últimas 

décadas de la vida. (Pinazo S, Sánchez M. Pearson Prentice Hall; 2005).

El paradigma del ciclo vital entiende la continuidad de la vida humana terrenal 

con un comienzo (la concepción) y un fin (la muerte), y sus etapas diferenciales 

(niñez, adolescencia, juventud, adultez y vejez), en una regularidad temporal y 

marcada por los procesos de cambio. Estos cambios -biológicos, psicosociales y 

ambientales en interacción- son el sistema de influencias recíprocas que explica 

en gran parte la variabilidad interpersonal e intergrupal (Baltes, 2000).

Paul Ricoeur (1985) define a este paradigma como el “estudio interdisciplinario 

del transcurrir de la vida humana, es decir, el análisis y la integración en un marco 

teórico común de las interacciones e interdependencias entre los procesos de 
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desarrollo biológico y psicológico, el contexto socio-histórico, y las dinámicas que 

lo afectan, así como sus mediaciones institucionales, todo esto en función de los 

recursos propios de cada individuo, del trabajo de reflexividad que éste maneja y 

de su propia identidad narrativa” (p. 442).

No se trata solo de una teoría sino de una meta-teoría para abordar el 

desarrollo ontogenético a lo largo del curso de vida completo, desde la concepción 

hasta la muerte, tanto a nivel macro como micro- social y referido a poblaciones e 

individuos. Representa un marco de referencia de tipo contextual y dialectico que 

destaca los parámetros histórico culturales, los procesos de cambio y las 

experiencias idiosincráticas por sobre cualquier clasificación del desarrollo que 

tome la edad como criterio demarcatorio (Dulcey- Ruiz, 2010). Así, atendiendo a 

cómo las distintas trayectorias de desarrollo ontogenético llegan a ser menos 

similares a medida que la persona se relaciona con su entorno y avanza en edad, 

cabe referirnos al concepto de envejecimiento diferencial, aludiendo a la 

heterogeneidad en las modalidades de envejecer (Lombardo y Krzemien, 2008).

La perspectiva del ciclo vital representa un intento para superar la dicotomía 

crecimiento - declinación, reconociendo que en cualquier momento de nuestras 

vidas hay pérdidas y ganancias (Dulcey, Ruiz, 2002). Es así como el paradigma 

del curso vital permite considerar al envejecimiento como un proceso dinámico, 

destacando las trayectorias de vida (Dulcey, Ruiz, 2010).

Por lo tanto, entre las bases conceptuales de este enfoque conviene destacar:

- La irrelevancia de la edad como variable explicativa del desarrollo.

- Las nociones de cambio y transición.
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- El interjuego entre factores biológicos y culturales.

- La importancia del contexto y el tiempo histórico.

- La multidimensionalidad y multidireccionalidad de los procesos de cambio.

Desde el Paradigma del Curso Vital (CV) se concibe al desarrollo humano 

como un “proceso ontogenético de adaptación transaccional”, un “proceso de 

cambios en la capacidad adaptativa de las personas” (Baltes et al., 2006, p. 

626), es por ello que el desarrollo se define en relación a las nociones de 

adaptación y transición e involucra relaciones interdependientes entre la 

persona y los múltiples niveles de cambio del contexto (incluyendo la cultura y 

la historia) donde ella se desenvuelve. La perspectiva del CV se centra en el 

análisis de los efectos de estas transiciones en el funcionamiento adaptativo de 

las personas. Es decir, se vincula la implicación de atravesar las transiciones 

de vida con la posibilidad de afrontamiento y adaptación. Siguiendo a Barros 

Lazaeta (1989), decimos que el envejecimiento sería un proceso de adaptación 

a condiciones cambiantes provenientes del organismo, de los dinamismos 

psicológicos y del medio social, cuyo carácter dependerá de cómo se encaran 

y resuelven los problemas. De esta manera, Baltes y sus colaboradores 

abogan por ampliar el concepto tradicional de desarrollo, centrado en el 

crecimiento entendido como comportamientos destinados a alcanzar niveles 

más elevados de funcionamiento o de capacidad adaptativa.

Por tanto, a lo largo de la vida de las personas, la capacidad de adaptación 

al ambiente puede variar considerablemente; así como también, resulta claro 

que la vejez es un tiempo de cambios y transiciones (Baltes et. al., 1998;
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Dulcey Ruiz y Valdivieso, 2002; Krzemien y Urquijo, 2009; Schlossberg, 1994), 

incluso en el envejecimiento normal, cuando deben hacerse constantemente 

ajustes adaptativos.

Estas ideas fundamentan teóricamente el interés en el estudio de la 

flexibilidad cognitiva como componente del potencial cognitivo, que permite la 

adaptación a los procesos de cambio.

A su vez, Baltes, Linderberger y Staudinger (1998) resumen el enfoque 

multicausal del desarrollo del curso de vida, a partir de un modelo de tres tipos 

de factores principales de cambio en la vida de las personas:

• Influencias normativas relacionadas con la edad: son determinantes 

biológicos y ambientales que muestran una correlación con la edad 

cronológica. Consisten en una serie de cambios esperables, vinculados a la 

maduración biológica o a la incorporación en la vida social.

• Influencias normativas relacionadas con la historia: son acontecimientos 

históricos generales experimentados por una unidad cultural dada en conexión 

con el cambio biosocial. En síntesis, son los efectos generacionales, y pueden 

ser biológicos o sociales.

• Influencias no-normativas: son determinantes ambientales y biológicos que, 

aunque significativos en su efecto sobre la historia del individuo, no son 

generales. No les ocurren a todos ni tienen un patrón único.

“Este grupo de factores interactúan entre sí, tienen efectos acumulativos y 

pueden cambiar con el tiempo. Pero la manera en que intervienen en el 

desarrollo del individuo es diferencial. De este modo, ciertos factores tienen 

mayor peso que otros en determinado momento vital.”
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Estos factores interactúan dialécticamente explicando la dinámica de los 

procesos de cambio, como se representa en la Figura 1. El curso de vida de 

una persona supone una continuidad y regularidad temporal, y a la vez, una 

discontinuidad, provocada por dicho sistema de influencias.

Sistema de influencias críticas en el CV

BIOLÓGICO

AMBIENTAL

INTERACCIÓN
BIO-AMBIENTAL

Normativas relacionadas a la edad 
------------------------------------------- ►

Normativas relacionadas a la historia 
------------------------------------------- ►

No normativas idiosincráticas 
------------------------------------------ ►

TIEMPO

Figura 1. Proceso de interacción de las influencias de cambio en el curso vital.

Por otra parte, las diferencias interindividuales también son importantes. No 

podemos hablar desde este punto de vista de un único patrón de envejecimiento 

sino, en todo caso, de un proceso que se expresa de manera diferente en 

personas diferentes. Así, mientras algunas personas pueden experimentar 

problemas crónicos de salud, declives cognitivos o pérdidas psicosociales desde 

edades relativamente tempranas, otras llegan a edades muy avanzadas sin 

mostrar estas pérdidas, sin que afecten a su funcionamiento cotidiano o incluso 

experimentando ganancias. (Pinazo, Sánchez., Pearson Prentice Hall; 2005).
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En síntesis, la adopción del enfoque del CV supone entender el envejecimiento 

como un proceso que se desarrolla a lo largo de la vida, y que la salud en la vejez, 

puede comprenderse si se tiene en cuenta cómo se ha vivido, cómo se han 

afrontado los acontecimientos y crisis a lo largo del curso de la vida.

2.2 Modelo SOC

Baltes y Baltes (1989) han propuesto un modelo del desarrollo del 

comportamiento adaptativo de la edad adulta dando lugar a numerosas 

investigaciones empíricas. Este modelo conocido como Optimización con 

compensación considera las concepciones del paradigma del curso vital, 

destacando la autorregulación entre las ganancias y las pérdidas a lo largo de 

la vida.

Según estos autores, se puede conseguir un nivel funcional estable, una 

autoimagen positiva y un estado satisfactorio, por medio de tres procesos de 

adaptación fundamentales: la selección, la optimización y la compensación, 

conocido como el Modelo SOC. Este modelo es general, se trata de una 

metateoría del proceso de regulación del desarrollo, destacando aspectos y 

mecanismos universales que implica el desarrollo adaptativo en los diferentes 

periodos del curso de vida, a través de los distintos dominios de 

funcionamiento y niveles de análisis (biológico, individual, societal, etc). Este 

proceso general se manifiesta de manera diferente según cada persona, grupo, 

contexto y momento de vida.

En concreto, Baltes y sus colaboradores (Marsiske, Lang, Baltes y Baltes, 

1995) tanto como investigadores más actuales (Fernández Ballesteros, 2000;
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Fierro, 1994; Krzemien y Urquijo, 2009; Vaillant y Mukamal, 2001; Villar, 2005) 

sostienen que el desarrollo es resultado del interjuego entre tres estrategias:

• Selección: implica la focalización del comportamiento en el desarrollo de 

ciertos dominios, aspectos, recursos, metas del individuo que determinan una 

direccionalidad o intencionalidad multicausal, por lo que los individuos tienden 

a preferir determinados cursos de acción, orientan sus vidas en función de 

determinadas metas y a la vez restringen las oportunidades y posibilidades a 

unas pocas y a la obtención de ciertos resultados. Maximización de ganancias 

y minimización de pérdidas. Darse cuenta de oportunidades y restricciones 

específicas en los distintos dominios de funcionamiento. (biológico, social e 

individual) y así centrarse en metas intencionalmente potenciando los aspectos 

positivos o cambiando las metas. Se trata de la selección de objetivos 

prioritarios en función de las demandas ambiéntales, las habilidades 

desarrolladas, los intereses y necesidades y la satisfacción obtenida en los 

distintos dominios de vida. Se focaliza en uno o pocos dominios para continuar 

funcionando en ellos con el mismo nivel de cualidad o incluso mejor que en 

años anteriores, a costa de sacrificar el número global de dominios en los que 

las personas se encuentran generalmente implicadas.

• Optimización: “identificar procesos generales involucrados en la

adquisición, aplicación y refinamiento de medios para el logro de metas 

relevantes” (Baltes, 2002). Se trata generación de recursos, (maximización de 

ganancias y minimización de pérdidas), aprovechamiento de recursos propios, 

refuerzos, mantenimiento y recuperación de dominios determinados. Se trata 

de optimizar o maximizar la actuación en los dominios seleccionados, gracias a 
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una capacidad de aprendizaje y enriquecimiento (plasticidad) que no se pierde 

con los años.

• Compensación: respuestas para compensar pérdidas, nuevas estrategias 

para mantener la adaptación efectiva o lograr mejores niveles de 

funcionamiento. Regulación de pérdidas. Posibilidad de regular las pérdidas en 

los medios (capacidades y recursos) diseñando alternativas centradas en 

formas de superar las pérdidas o limitaciones. Se trata de compensar las 

posibles pérdidas en ciertas capacidades comportamentales a través de otras 

capacidades que se conservan o que han aumentado con la edad.

La persona en cualquier etapa se especializa (selección) en diferentes 

áreas de funcionamiento, capacidades, habilidades, dependiendo de sus 

motivaciones, salud, valores culturales, potencial genético, historia de vida, 

oportunidades ambientales, etc. (Freund y Baltes, 2007). La experiencia 

adquirida a lo largo de la vida ayuda a la persona a saber cómo activar 

optimizando sus recursos de adaptación a las exigencias del medio y 

desarrollar formas efectivas de afrontamiento a las situaciones críticas o 

adversas que permitan compensar los déficits o las pérdidas relativas a la 

edad.

Las tres estrategias, según son entendidas desde este modelo, implican 

una “tarea adaptativa”: seleccionar y concentrar los mejores esfuerzos en 

aquellas metas que se consideren prioritarias y que supongan la convergencia 

de las demandas exteriores y las propias necesidades e intereses, 

competencias, y posibilidades de la persona. Es decir, que quien logra este 
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interjuego de estrategias en su contexto vital a lo largo de su vida, es una 

persona con posibilidad de adaptación flexible al cambio.

2.3 . Adultez

Literalmente ser adulto significa haber crecido. Al considerar la adultez 

desde la perspectiva del ciclo vital, se entiende como la consecuencia de un 

proceso de desarrollo durante la vida, en el cual inciden múltiples influencias en 

permanente interjuego (Dulcey Ruiz y Uribe Valdivieso, 2002).

Culturalmente, la adultez se relaciona con los “relojes sociales”, así como 

con múltiples transiciones. La adultez es, quizá, la época de la vida en que se 

presentan más transiciones y cambios en general, en la que se viven más ritos de 

paso (por ejemplo: salida de los hijos del hogar, retiro del empleo formal, viudez, 

entre otros), y en la que pueden surgir las más diversas interacciones, así como 

muchos nuevos factores y posibilidades (Birren, 2000).

Existen diferentes perspectivas del término adultez, realizada por diferentes 

autores, siendo las mismas complementarias entre sí.

Desde la perspectiva pedagógica, los adultos son aquellos que pueden 

desarrollar una actividad educativa, post- escolar, que está supeditada a otras 

responsabilidades y funciones. He aquí una clara diferencia respecto a las etapas 

anteriores (infancia y adolescencia) para quienes es obligado recibir una 

educación formal.

Desde una perspectiva antropológica, el concepto de adultez implica una 

importante relatividad si se tiene en cuenta el concepto que de ella tenga la cultura 
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de referencia. En algunas culturas primitivas, se es adulto cuando se deja de ser 

niño, porque no existe la etapa de la juventud. En nuestras sociedades modernas, 

se es adulto cuando se deja de ser joven. Actual y comúnmente, no se suele 

separar la adultez de la ancianidad; de hecho, cada vez más, a los ancianos se les 

denomina Adultos Mayores.

Tradicionalmente el predominio del modelo de cambio evolutivo basado en 

la linealidad biogenica, condiciona la perspectiva de la adultez como un periodo de 

estabilidad, estático y uniforme, en el que no cabe otro final que el deterioro 

progresivo de quien ha alcanzado la cima de su evolución. Los actuales 

planteamientos de los estudios del desarrollo humano se han distanciado de la 

percepción tradicional. Durante la edad adulta tienen lugar cambios y transiciones, 

tan importantes como en las etapas anteriores.

Los investigadores relacionados al área de la salud y del comportamiento, 

debido al creciente interés que la etapa adulta está despertando a nivel social, 

económico, cultural y político, están multiplicando sus esfuerzos investigadores en 

esta etapa. Los estudios realizados al día de hoy, ponen de manifiesto que no se 

puede considerar la adultez como una única etapa, ni que esta sea considerada 

tan homogénea.

A lo largo de la vida se producen cambios cualitativos y cuantitativos. Cada 

período estable de la vida se caracteriza por unas ciertas tareas de desarrollo y 

temas vitales, que cuando se superan y pierden su primacía, dan lugar a la 

aparición de otras nuevas, iniciando así un nuevo período (Zapata et al, 2002).
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2.4 Envejecimiento y Vejez.

La definición de envejecimiento y vejez es una cuestión compleja y 

multidisciplinar, que excede el ámbito de la Gerontología para establecer 

relaciones con otros campos de conocimiento. No existe una definición unívoca de 

la vejez ni tampoco hay consenso en determinar la edad de inicio de la vejez, si 

bien se suelen considerar diferentes criterios válidos (demográfico, científico- 

disciplinar, socio-ocupacional, de organizaciones gubernamentales dedicadas a la 

salud de adultos mayores, entre otros).

Se puede considerar a la vejez como un proceso particular y ontogenético 

propio de cada sujeto y de su historia idiosincrática y, a su vez, no se la puede 

considerar sin tener en cuenta el contexto socio-cultural e histórico en el que se 

desarrolla (Álvarez, y Del Pilar, 1998). Se trata de un proceso continuo que 

transcurre a lo largo de la vida, siendo más relevante en la mediana edad, 

momento en el que se comienzan a observar cambios físicos, tanto internos como 

externos. El resultado del proceso de envejecimiento, la vejez, representa la forma 

en que se ha vivido dicho proceso a lo largo de la vida, dependiendo de las 

experiencias, las relaciones vinculares, la forma de relacionarse consigo mismo y 

el contexto socio-cultural y espacio-temporal en el que el sujeto se encuentra 

inmerso. Siguiendo el paradigma del curso vital se puede entender al 

envejecimiento como “un proceso dinámico e ineludiblemente diverso, no sólo en 

términos de los aspectos que involucra (biológico, morfológico, psicológico, 

comportamental, social, etc.) y las diferencias de género, clase, cultura, sino 

también, por ser un proceso temporalmente cambiante”, (Krzemien, 2013, p.34).
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Baltes dirá que la vejez es una fase amplia de la vida caracterizada por 

importantes diferencias inter individuales y con trayectorias vitales diversas que 

implican, en algunos casos, altos niveles de funcionamiento cognitivo y físico, 

conocido como envejecimiento exitoso, y en otros casos la presencia de altos 

niveles de dependencia y deterioro, que sería el envejecimiento patológico.

A menudo los gerontólogos prefieren aludir a las diversas modalidades de 

envejecimiento que no se basan en la edad cronológica sino se refieren más bien 

a estilos de adaptación y trayectorias de vida en relación con el entorno social y 

ambiental (Krzemien, 2013). Hablamos así de tres modalidades de envejecimiento 

(las cuales no se presentan concretamente en forma “pura”):

- Envejecimiento patológico: cuando la persona padece algún nivel de

discapacidad, enfermedad neurodegenerativa o invalidez funcional.

- Envejecimiento usual o normal: cuando la persona es relativamente

independiente y conserva cierta autonomía de funcionamiento, aunque puede 

haber ciertos problemas de salud incluso crónicos pero controlados y no 

discapacitantes.

- Envejecimiento óptimo o competente: saludable (aun cuando se

presente cierto malestar, pérdida o decaimiento, ya que es sabido que la salud no 

implica la ausencia de enfermedad, riesgo o dolor); implica satisfacción vital, 

experiencia de bienestar subjetivo, contentamiento en medio de la frustraciones o 

situaciones adversas, actividad, participación social e intento de mejora constante 

de la calidad de vida.

Por su parte, el envejecimiento activo fue definido por la OMS en el año 

2002 como: “el proceso de optimización de las oportunidades de salud, 
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participación y seguridad con el fin de mejorar la calidad de vida a medida que las 

personas envejecen”. Envejecer de una u otra forma no es cuestión de azar, por el 

contrario, se han determinado los factores implicados en las distintas formas de 

envejecimiento (Rowe y Khan, 1997) tales como factores demográficos, salud, 

diferencias en la morbilidad, hábitos de vida, salud mental, sexualidad y factores 

emocionales (Kalache, 2007). El modelo de envejecimiento activo apunta la 

importancia de las relaciones sociales, la competencia social, la participación y la 

productividad. Fernández-Ballesteros (2005) sostiene, desde una perspectiva 

psicosocial, que existen cuatro áreas multidimensionales para la promoción del 

envejecimiento activo: 1) estilos de vida, 2) funcionamiento cognitivo, 3) emoción y 

afrontamiento y 4) funcionamiento psicosocial y se sitúa en la base del

reconocimiento de los derechos humanos de las personas mayores de

independencia, participación, dignidad, atención y auto-desarrollo. (Zamarrón 

Cassinello, 2007).

Ryff (1982) y Rowe (Rowe y Kahn, 1987) han propuesto el concepto de 

“envejecimiento exitoso”, inaugurando una línea de investigación e intervención 

más allá del envejecimiento activo. La definición del “envejecimiento exitoso”, es 

consecuencia de una construcción social y discursiva, que se encuentra 

condicionada por una regularidad externa de prácticas sociales, políticas e 

institucionales, las cuales juegan un rol en dicha construcción colectiva del saber 

(Monchietti et al., 2003). En general, suele concebirse el envejecimiento exitoso 

como relacionado a una valoración subjetiva como la experiencia de satisfacción 

vital y bienestar psicológico. En este sentido, puede entenderse como satisfacción 
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con la vida, y se refiere a una combinación de vitalidad, resistencia, flexibilidad, 

integridad, control y autonomía.

Según Rowe y Kahn (1987), se identifican tres componentes del 

envejecimiento exitoso:

1) Bajo riesgo de padecer enfermedad e invalidez;

2) Desarrollo de la capacidad cognitiva, física y funcional;

3) Compromiso activo con la vida y participación social.

Cabe señalar que los estudios epidemiológicos indican que un estilo de vida 

activo y rico a nivel mental, físico y social parecen proteger contra el declive 

cognitivo y la demencia (Fratiglioni et al., 2004; Lovden et al., 2005) aunque aún 

no están claros cuales son los mecanismos a partir de los cuales dichos factores 

influyen sobre el envejecimiento (Lovden et al., 2010). Las teorías sobre el 

envejecimiento exitoso intentan describir los caminos que deben seguir las 

personas mayores para cumplir con las exigencias de su edad y llegar a un alto 

grado de satisfacción en su vida. La adaptación vital se convierte así en el 

constructo vital del desarrollo (Baltes, 1990).

Con la expansión del paradigma cognitivo y las neurociencias, así como los 

avances metodológicos, la evaluación de los aspectos cognitivos de los adultos 

mayores (Baltes, Lindenberger y Staudinger, 1999; Schaie, 2000, 2005), se ha 

cuestionado el modelo decremental de la senectud que explica el rendimiento 

intelectual dependiente exclusivamente de la edad cronológica y factores 

biogénicos (Corral Iñigo, 1998; De Ribaupierre, 2005). Tradicionalmente, se ha 

asociado la vejez con el deterioro cognitivo y la falta de diferenciación entre los 

individuos. De esta manera, la identificación con el deterioro cognitivo estaba 
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asociada a un enfoque deficitario de influencia biológica, que partía del principio 

de que, en la edad adulta, el desarrollo se estabilizaba o comenzaba a sufrir déficit 

fisiológico, intelectual y social (Rubio, 1992, Rappaport, 1986), que durante la 

vejez se aceleraban hacia un progresivo deterioro.

No obstante, es sabido que el envejecimiento normal supone cambios 

neuroanatómicos y fisiológicos que afectan el funcionamiento y procesamiento 

cognitivo, declinando la mayoría de las habilidades mentales y sensoriales (Park, 

2002). En este sentido los problemas relacionados con las competencias 

cognitivas son, claramente incapacitantes y afectan a numerosas esferas de la 

actividad cotidiana de la persona mayor afectada (Villar, 2009). La demencia sería 

la condición más incapacitante dentro del continuo de dificultades cognitivas y 

también funcionales que aparecen durante la vejez (Petersen, Doody, Kurz, Mohs, 

Morris, Rabins, 2001). Sin embargo, se ha observado la presencia de una notable 

competencia cognitiva en muchos adultos mayores (Greve y Staudinger, 2006). 

De esta manera, no parece haber un patrón de declive general, normativo y 

universal asociado al envejecimiento. Así al tiempo que unas funciones declinan, 

otras se mantienen o pueden incluso mejorar (Ortiz, Ballesteros y Carrasco, 2006). 

Esta variabilidad se debe a que existen otros factores además del biológico que 

interfieren en los procesos de cambio relacionados con la edad, como factores 

educacionales, laborales, motivacionales y de estados de la salud, de 

personalidad y de estilos de vida, etc. Esto puede aplicarse a todas las áreas del 

funcionamiento cognitivo (Ortiz, Ballesteros y Carrasco, 2006).

Desde un marco integrador neurocognitivo y sociocultural de la vejez, es 

oportuno destacar que aún en edades avanzadas, progresa la capacidad de
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adaptación a las condiciones cambiantes del medio. La posibilidad de cambio 

adaptativo ante nuevas experiencias de aprendizaje e influencias del contexto 

social y cultural, puede ejercer un efecto en la estructura del cerebro, 

modificándolo y estableciendo nuevas conexiones y circuitos neuronales que, a su 

vez, alteran su funcionamiento (Ansermet y Magistretti, 2004; Álvarez y Trápaga, 

2005 y Kandel, 2007).

2.5 Funciones Ejecutivas y Flexibilidad Cognitiva

Las funciones ejecutivas (FE) se pueden definir como el conjunto de 

procesos cognitivos que actúan controlando o modulando las emociones, 

conductas y pensamientos con el objeto de orientar o guiar el comportamiento 

hacia el logro de metas u objetivos que resultan valiosos para el individuo (Gioia, 

Isquith, y Guy, 2001). Dicho de otra manera, las FE le permiten al individuo retener 

información y representaciones complejas para operar mentalmente sobre ellas, 

guiar el comportamiento, tomar decisiones en lugar de actuar impulsivamente, y 

adaptarse de manera rápida y flexible a situaciones cambiantes.

El objetivo principal de las funciones ejecutivas es facilitar la adaptación del 

individuo a situaciones nuevas y complejas yendo más allá de conductas 

habituales y automáticas (Colette, Hogge, Salmon y van der Linden, 2006).

Una de las clasificaciones más aceptadas en la actualidad, es la que 

incluye a la inhibición, la memoria de trabajo y la flexibilidad cognitiva como los 

principales procesos ejecutivos (Diamond, 2013; Lehto, Juujarvi, Kooistra, y 

Pulkkinen, 2003; Miyake et al., 2000), pues se supone que sobre ellos se asientan 

33



FLEXIBILIDAD COGNITIVA EN ADULTOS Y ADULTOS MAYORES. EVIDENCIAS DE VALIDEZ.
D’IPPOLITO PALLARO, MARIA ROSARIO 2018

y construyen otras FE de alto orden como la planificación, el razonamiento y la 

resolución de problemas (Collins y Koechlin, 2009; Diamond, 2013; Lunt et. 

al.2012).

La flexibilidad cognitiva (FC) es uno de los principales procesos 

ejecutivos localizado en las regiones prefrontales del lóbulo frontal (Kim, Johnson, 

Cilles y Gold, 2011). En los distintos contextos y situaciones a medida que la 

demanda de la tarea cambia, el sistema cognitivo puede adaptarse a través de 

alternar la atención, seleccionar información para dar una respuesta y generar 

nuevos estados de activación para retroalimentar el sistema, esto es posible 

gracias a la FC. La misma es considerada como la habilidad para alternar veloz y 

eficazmente entre diferentes pensamientos o acciones en función de las 

exigencias específicas (Geurts, Corbett y Solomon, 2004). Si estos procesos 

resultan en representaciones y acciones adaptadas a los cambios de la tarea, la 

persona puede considerarse flexible (Deak, 2003).

En la sociedad actual, las situaciones cambiantes, la velocidad de la 

información y demandas del medio exigen un esfuerzo de FC para adaptarse a las 

actividades de la vida cotidiana (Richard’s y Marino, 2016). Dicha adaptación exige 

una reestructuración espontanea del propio conocimiento de formas variadas, la 

cual no solo dependerá en como el conocimiento es representado, sino también 

de los procesos que operan sobre esas representaciones mentales. Es por ello 

que la FC es fundamental, siendo la capacidad de captar los aspectos cambiantes 

en la información que analizamos de la realidad, así como la posibilidad de 

cambiar de estrategia en el curso de la acción cuando esta se aparta de nuestros 
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objetivos. Esto último permite comprender su rol en la habilidad para el 

aprendizaje en general, para las habilidades en la resolución de problemas 

complejos, y permitiendo cambiar rápidamente de una respuesta a otra haciendo 

uso de diversas estrategias (Anderson, 2002). Dicho de otro modo, la FC consiste 

en no actuar de forma automática, sino siendo capaz de adaptarse a los cambios 

de la situación, con restructuración de metas, de estrategias y planes, 

introduciendo cambios, siendo capaz de cambiar los medios y los fines en el 

momento adecuado para evitar el fracaso, para anticipar los errores, corregir tras 

el error o al menos tras la repetición de errores (Gómez Milán y De Córdoba, 

2014). Para ello, supone la activación de procesos cognitivos en respuesta a 

cambios en las demandas de las tareas (Seisdedos, 2008). En relación a esto, 

distintos autores indican que la FC es considerada la marca distintiva de la 

cognición humana y del comportamiento inteligente (Deák, 2003; Ionescu, 2012).

La FC puede declinar en las personas mayores mostrando déficit, 

conductas rígidas y redundancia (West y Schwarb, 2006). No obstante, autores 

neurocientificos sostienen que varias habilidades cognitivas se conservan y 

mantienen con el avance de la edad.

Por otro lado, se sostiene que la FC constituye un componente ejecutivo 

que resulta imprescindible para la adaptación del individuo al medio y por ende 

para el logro de las distintas metas conductuales. Es por ello que el análisis del 

funcionamiento de esta capacidad constituye un tema de interés para la 

investigación actual (Introzzi, Canet Juric, Montes, López y Mascarello, 2015).
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El modelo en el cual se basa la FC es el modelo de control ejecutivo, el cual 

plantea que en ciertas ocasiones las personas tendemos a fijarnos en un punto de 

vista rígido, repitiendo patrones de comportamiento que no siempre van seguidos 

de consecuencias positivas y cuyos efectos nos provocan más ansiedad y 

sufrimiento que las situaciones iniciales. En éstas, nos comportamos de manera 

inflexible, sin tener en cuenta que la FC, relacionada con nuestra habilidad para la 

solución de problemas y generación de alternativas, es una garantía de equilibrio 

mental y afrontamiento de situaciones cotidianas. La FC implica ajustarse a un 

plan determinado, saber adoptar los comportamientos más adecuados para cada 

situación, en una constante toma de decisiones o “tira o afloje” entre 

condicionantes contextuales y preferencias personales (Richard’s y Marino, 2016).

En cuanto a la evaluación de la FC, uno de los métodos más utilizados es el 

paradigma de cambio de tarea. En este tipo de procedimiento, las personas deben 

alternar rápidamente entre dos o más tipos de tareas, lo que obliga a una continua 

configuración y reconfiguración de los procesos y operaciones necesarios para su 

ejecución. La principal medida de desempeño en el paradigma de cambio de tarea 

es el coste de cambio. Una de las propuestas teóricas más difundidas, en relación 

al coste de cambio, es la Teoría de la Inercia de la Tarea de Allport y 

colaboradores (Allport y Wylie, 1999, 2000; Allport et al., 1994). La cual postula 

que la presencia del coste del cambio deriva de la activación persistente de los 

procesos establecidos durante la ejecución de los ensayos de la tarea anterior. 

Por lo tanto, propone que el coste de cambio depende más de la tarea desde la 

que se cambia, que de la tarea hacia la que se cambia (Richard’s y Marino, 2016).
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Otro modelo es el de la Teoría de la Inercia Atencional, planteado por 

Kirkham, Crues y Diamond (2003), la cual propone la inhibición como principal 

factor explicativo del fenómeno de coste de cambio, y se refiere a la inercia 

atencional como la tendencia del sistema cognitivo a quedar fijado en un atributo 

que ha sido previamente relevante para el desempeño de la tarea. De este modo, 

para poder cambiar de manera flexible de perspectiva o tarea resulta 

imprescindible la habilidad para inhibir rápida y eficientemente la perspectiva 

anterior. Así, este enfoque a diferencia del anterior incluye la participación de un 

control inhibitorio de carácter voluntario y activo como un factor relevante para 

explicar el coste de cambio (Richard’s y Marino, 2016). Desde esta perspectiva, se 

ha diseñado la tarea de los dedos de la batería informatizada TAC que evalúa la 

FC en función del coste de cambios, instrumento que se aplicara en la presente 

investigación.

2.6 Plasticidad neuronal.

La plasticidad neuronal es definida como el rango en que un sujeto dado 

puede mejorar su rendimiento en una tarea cuando se lo expone a condiciones de 

optimización de su ejecución que pueden ir desde el simple retest hasta 

entrenamientos cognitivos de larga duración (Raykov et al., 2002). Dentro de esta 

perspectiva, las investigaciones han podido determinar la presencia de plasticidad en 

ancianos sanos (Baltes et al., 1986).
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Krzemien (2013), sostiene que la plasticidad neuronal es el grado en que 

las características del organismo humano cambian o permanecen estables 

durante el desarrollo, y es la propiedad que emerge de la naturaleza y 

funcionamiento de las neuronas y sus conexiones, y que modula la adaptación a 

los estímulos del medio interno y externo. Pascual-Leoné afirma que “la plasticidad 

no es un estado ocasional del sistema nervioso, sino el estado de funcionamiento 

normal del sistema nervioso durante toda la vida” (Pascual-Leoné y Tormos 

Muñoz, 2010, p. 306). Este concepto expresa la capacidad adaptativa del sistema 

nervioso para minimizar los efectos de las lesiones o pérdidas a través de 

modificar su propia organización estructural y funcional. Dicha capacidad 

adaptativa se basa en la plasticidad que posee el cerebro (Rodríguez-Álvarez y 

Sánchez-Rodríguez, 2004).

Numerosos estudios experimentales en Neurociencias (Kandel, 2001, 2007; 

Purves et al., 2013) evidenciaron que el cerebro es un órgano permeable a la 

interacción con el ambiente; esto significa que la red neuronal es extremadamente 

sensible a los cambios y que las experiencias dan lugar a alteraciones 

morfológicas, estructurales y funcionales en el sistema nervioso. Así, la plasticidad 

hace referencia a cómo las experiencias de aprendizaje e influencias del contexto 

social pueden ejercer un efecto en la estructura del cerebro, modificándolo y 

estableciendo nuevas conexiones y circuitos neurales que a su vez alteran su 

funcionamiento (Ansermet y Magistretti, 2004; Álvarez y Trápaga, 2005; Kandel, 

2007).
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La plasticidad neuronal aumenta con la edad e incluso con la vejez. El 

hecho de poder comprobar los límites de desarrollo que presenta una persona 

resulta ser el procedimiento que permite establecer la plasticidad del desarrollo. 

(Thomas, 1979).

Aún en el envejecimiento, existe evidencia del efecto positivo de un 

ambiente estimulante en el funcionamiento neuronal y cognitivo en la edad 

avanzada (Meng y D'Arcy, 2012; Stern, 2002). Los mecanismos de plasticidad 

operan a lo largo de la vida del individuo y le permite al cerebro ser un sistema 

creativo y renovador, encargado de reelaborar la información nueva a partir de las 

experiencias que tienen las personas con su entorno físico-social-cultural. En el 

caso de los adultos mayores, la plasticidad cerebral dispone, por medio del 

entrenamiento, comenzar a usar áreas del cerebro que han estado en “desuso” o 

no han sido activadas cotidianamente. Es decir que, gracias a la plasticidad, los 

adultos y adultos mayores tienen la capacidad de adaptarse a los cambios del 

medio ambiente en el que viven, a la vez que extienden su habilidad cognitiva y 

meta-cognitiva que favorece un envejecer más satisfactorio y un desenvolvimiento 

más competente en la vida diaria.

2.7 Como aprende el cerebro a lo largo del ciclo vital.

Recientemente se ha encontrado que partes del cerebro, desempeñan un 

rol crucial en el aprendizaje y la memoria, al generar nuevas neuronas a lo largo 

de toda la vida (Koziumi, 2003). Este nacimiento de neuronas nuevas 
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(neurogénesis) opera en línea con la muerte de neuronas, para modificar la 

estructura cerebral a lo largo del lapso vital. Cabe destacar que nacen neuronas y 

se forman nuevas conexiones a lo largo de toda la vida y, mientras el cerebro 

procesa información del ambiente, las conexiones más activas se refuerzan y las 

menos activas se debilitan. Mediante estos mecanismos, el cerebro se ajusta para 

calzar con el ambiente. Así se torna más eficiente, tomando en cuenta la 

experiencia con el fin de desarrollar una arquitectura óptima (Sebastián, 2004; 

Goswami, 2004; Koizumi, 2004). Estos cambios estructurales subyacen al 

aprendizaje.

Al contrario de la afirmación popular de que el cerebro pierde 100 mil 

neuronas cada día, las nuevas tecnologías han mostrado que no hay ninguna 

dependencia de la edad si uno cuenta el total de neuronas en cada área de la 

corteza (Terry, De Teresa y Hansen, 1987). La dependencia de la edad sólo se 

aplica al número de “grandes” neuronas en la corteza cerebral. En el caso que 

estas neuronas grandes disminuyen, con la consecuencia que aumenta el número 

de neuronas pequeñas, de manera tal que el número total se mantiene igual. Sin 

embargo, hay algún descenso en los circuitos neuronales en la medida que las 

neuronas se empequeñecen, reduciéndose el número de sinapsis. Mientras que la 

disminuida conectividad corresponde a la plasticidad reducida, no implica habilidad 

cognitiva reducida. La adquisición de habilidades resulta de la poda de algunas 

conexiones, mientras que se refuerzan otras. Aun así, la modulación del ambiente 

puede afectar la plasticidad neuronal, fortaleciendo ciertos circuitos nerviosos y 
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reserva cerebral, compensando la disminución neuronal. Y, así, las personas 

continúan aprendiendo y funcionando adaptativamente a lo largo de su vida.

2.8 Evaluación cognitiva y uso de la computadora en adultos y adultos 

mayores.

Tanto los adultos como los adultos mayores, son considerados inmigrantes 

tecnológicos, ya que han sido testigos de todo el proceso de cambio tecnológico 

desde sus inicios y como ha ido influyendo en diferentes aspectos de la vida 

cotidiana, como es el uso del cajero automático, pedido de turnos médicos o 

administrativos vía internet, uso de telefonía móvil, entre otros. Estos cambios 

socioculturales a los que se enfrentan adultos y adultos mayores resulta una vía 

para la comunicación intergeneracional y la posibilidad de mantenerse activo y 

superar fronteras geográficas (Krzemien, 2013). De acuerdo con Pavón (2000), 

Internet permite que el adulto mayor continúe activo, pues es un medio que exige 

la puesta en marcha de los procesos cognitivos y la creatividad. Así mismo, facilita 

la interacción entre las personas mayores y otras generaciones al compartir 

conocimientos y experiencias, lo que contribuye a una mayor participación social.

La capacidad de aprendizaje se conserva en el envejecimiento normal 

hasta más allá de los ochenta años (Yuni y Urbano, 2005); uno de los 

aprendizajes que se puede desarrollar con la estimulación de los procesos 

cognitivos es el uso y manejo de las Tecnologías de la Información y la 

Comunicación (TIC), utilizadas como medios de ayuda para el aprendizaje. La 
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estimulación cognitiva auxiliada por el uso de las TIC favorece a la misma, 

además de integrar este grupo poblacional al uso cotidiano de estos recursos 

(Luque, 2013).

En las últimas décadas el uso de la computadora ha sido una herramienta 

en la evaluación cognitiva y las pruebas informatizadas, particularmente hasta la 

adultez joven. Sin embargo, aún son escasas las técnicas específicas para realizar 

la evaluación de procesos básicos en adultos y adultos mayores.

En relación a lo expuesto, la FC se considera clave en la explicación del 

funcionamiento cognitivo adaptativo en la edad avanzada, y fundamenta el efecto 

protector frente a la patología neurodegenerativa (Harris y Allegri, 2009). Al 

aprender nuevos conceptos, se favorece la conexión entre neuronas que 

previamente no estaban conectadas, lo que aumenta la capacidad cognitiva, y 

mientras más oportunidades haya para que los adultos y adultos mayores 

continúen aprendiendo y empleen sus conocimientos, mejor será el resultado en 

diferir la aparición o retardar el aceleramiento de las enfermedades 

neurodegenerativas. Cualquier actividad que rete el cerebro, como las nuevas 

tecnologías, son positivas para la salud del adulto mayor. Por lo tanto, el fomento 

del aprendizaje adulto es importante. Por ello la elección de la técnica de Tarea de 

los dedos de la batería informatizada TAC resulta de interés especial acorde a la 

realidad actual del uso de la computadora en el adulto y el adulto mayor.
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2.9 Fundamentos conceptuales de la Terapia Ocupacional

El marco de trabajo para la práctica de TO, según la Asociación Americana 

de Terapia Ocupacional, (AOTA, 2008), recoge las principales variables que 

determinan la intervención del terapista ocupacional: por un lado, las áreas 

ocupacionales y las características de la persona y por otro las características del 

entorno y sus demandas. Dentro del conocimiento de los fundamentos teóricos de 

la TO, tres son los conceptos clave que funcionan como cimientos sobre los que 

se fundamenta la intervención de los terapistas ocupacionales. Dichos conceptos 

son: la ocupación, la persona y el entorno.

A continuación, se describen brevemente, dichos conceptos:

Ocupación: Se entiende por ocupación al grupo de actividades que tiene un 

significado personal y sociocultural para las personas. La ocupación está 

determinada por la cultura y promueve la participación en la sociedad (Rivero, 

2008). La importancia es tal, en terapia ocupacional, que su uso está dado como 

herramienta, como medio terapéutico para mejorar la salud y alcanzar una mayor 

la calidad de vida de las personas. Desde este punto de vista pueden distinguirse 

dos tipos de relaciones diferentes entre ocupación y salud (Rivera y Simó, 2001):

- En la medida en que la ocupación puede constituirse en una forma

de dar sentido a la existencia, en el bienestar psicológico y espiritual del ser 

humano.

43



FLEXIBILIDAD COGNITIVA EN ADULTOS Y ADULTOS MAYORES. EVIDENCIAS DE VALIDEZ.
D’IPPOLITO PALLARO, MARIA ROSARIO 2018

- En cuanto a que la realización de una determinada ocupación puede

utilizarse como medio para el mantenimiento, mejora y recuperación de 

estructuras corporales y las funciones psicológicas.

El análisis de la ocupación, como medio terapéutico, constituye el 

razonamiento clínico de los terapeutas ocupacionales y es la base para adaptar y 

graduar las actividades utilizadas en el tratamiento. Se trata de un proceso en el 

que se calibran las propiedades intrínsecas de una determinada actividad, tarea u 

ocupación respecto a su utilidad para motivar al paciente y satisfacer sus 

necesidades ocupacionales (Llorens, 1993).

Persona: Una de las características que nos hace humanos es 

precisamente nuestra naturaleza ocupacional. La ocupación desempeña un papel 

central en la vida de las personas, es una necesidad vital. Necesitamos participar 

en actividades creativas, productivas y lúdicas y nos desarrollamos al hacerlo 

(Moruno y Romero, 2003).

Siguiendo valores de una filosofía humanista, otro aspecto esencial de la 

disciplina es la visión holística del ser humano, al que se le concibe como una 

realidad física, emocional, cognitiva, social y cultural. Se analizan de la persona 

múltiples dimensiones que pueden interferir con un desempeño de ocupaciones 

satisfactorio, evitando centrar la atención exclusivamente en las alteraciones 

producidas por las enfermedades.

Otro punto de vista que detalla la percepción de las personas desde nuestro 

ámbito de actuación es la imagen de éstas como sistemas abiertos, es decir, 
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entidades dinámicas, auto-organizadas, que se mantienen o transforman a raíz de 

su interacción con el medio ambiente (Moruno, 2003).

Entorno: El ambiente es considerado desde nuestra disciplina como un 

instrumento para maximizar la función del paciente. La ocupación es entendida 

como la interacción entre el ser humano y su medio. Como señala Kielhofner 

(2002), la importancia del medio como instrumento terapéutico radica en que éste 

puede ser un poderoso determinante de la conducta e influirá en ésta a través de 

dos procesos. El primero, ofreciendo oportunidades o negándolas y, en segundo 

término, el entorno presiona hacia ciertas conductas, es decir, presenta 

expectativas y demandas de ejecución (Moruno, 2003).

Otra variante estratégica en la intervención de TO es la adaptación y 

modificación del entorno donde ésta lleva a cabo su vida cotidiana, no sólo el 

entorno físico sino el social y el actitudinal. El control sobre el entorno a lo largo de 

nuestra intervención es fundamental ya que juega un papel protagonista en el 

desempeño de ocupaciones en el cual se produce un feedback, es decir, el 

ambiente es modificado, y a su vez nos modifica.

Como ya es sabido, en terapia ocupacional se interviene en el 

entrenamiento de capacidades adaptativas y comportamientos dirigidos a metas 

adaptativas, no obstante, aún es escaso el entrenamiento de la flexibilidad 

cognitiva, es por ello interesante que puedan pensarse estrategias para abordarla.
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CAPITULO III

Objetivos e hipótesis.
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3.1 Objetivo General

Describir la flexibilidad cognitiva (FC) en dos grupos etarios: adultos y adultos 

mayores.

3.2 Objetivos Específicos

1. Evaluar y analizar comparativamente el nivel de FC en adultos y en adultos 

mayores.

2. Identificar niveles de desempeño de FC asociados a la edad (criterio 

madurativo de validez interna) y obtener evidencias de confiabilidad de la tarea 

de los dedos de la batería TAC.

3.3 Hipótesis

H1: El nivel de desempeño de la FC será más alto en los adultos que en los 

adultos mayores.

H2: Existe una correlación positiva entre la edad y los niveles de desempeño de 

FC. Los tiempos de respuesta se incrementan y el porcentaje de aciertos 

(precisión) disminuye en función de la edad, acorde a los criterios de validez 

interna de la tarea.
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CAPITULO IV

Metodología.
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4.1 Diseño de investigación

Descriptivo, correlacional, no experimental y transversal (Montero y León, 

2007).

4.2 Descripción de la muestra

La muestra considerada fue no probabilística compuesta por 88 adultos de 

ambos sexos de 40 a 80 años de edad de la ciudad de Mar del Plata, distribuidos 

en 2 grupos de 44 participantes cada uno, según la edad: adultos (40 a 55 años), 

adultos mayores (65 a 80 años). La determinación de las edades de los grupos 

responde a un criterio teórico consensuado por organismos internacionales 

(CEPAL-CELADE) y en función de asegurar una optimización de las diferencias 

intergrupales. Criterios de inclusión: participantes con distinto nivel educativo 

(primario completo, secundario, y terciario/universitario), exentos de trastornos 

cognitivos ni psicopatológicos. Criterios de exclusión: personas residentes en 

geriátricos. La muestra se extrajo de instituciones diversas y se han incluido 

personas sin pertenencia institucional. Se consideró una muestra heterogénea en 

cuanto a nivel educativo, y todos los participantes serán de nivel socioeconómico 

medio. Las instituciones y los participantes se seleccionaron por medio de un 

muestreo intencional.1

1 Cursos de UPAMI, Programa Universitario de Adultos Mayores, Programa sociopreventivo de PAMI, Clubes de día.

El tamaño de la muestra responde a los requisitos estadísticos a fin de 

asegurar la potencia y validez interna del estudio.
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En cuanto a las características sociodemográficas de la muestra (ver Tabla 

1), el grupo de adultos mayores presenta una media de edad de 69,09 años 

(DE=4,102). Este grupo se conformó por 73 % mujeres y 27 % hombres. El 59% 

de los participantes posee un nivel alto de educación (terciario o universitario), un 

36% ha alcanzado el nivel secundario y un 5 % el nivel primario. El 52% de la 

muestra está en pareja; el 79 % reside en los barrios de la ciudad, y el 66% vive 

acompañado. El 93% de los participantes son jubilados, siendo el 45% de los 

mismos profesionales. El grupo de adultos presenta una media de edad de 48,57 

años (DE= 5,825). Este grupo se conformó por 82 % mujeres y 18 % hombres. El 

75 % de los participantes registra un alto nivel de instrucción, realizaron carreras 

terciarias o universitarias, un 20 % posee un nivel secundario completo, y 5% 

posee un nivel primario. El 61 % es profesional. El 66 % del grupo es casado o se 

encuentra en pareja, y la mayoría 77% reside en barrios de la ciudad. El 89% vive 

con un familiar.

Tabla 1

Descripción de las variables socio-ocupacionales y educativas en ambos grupos: adultos (A) y adultos mayores 

(AM).
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Nota: A (grupo adultos). AM (grupo adultos mayores).

AM A

Variables Frecuencia % Frecuencia %

Edad

AM: M= 69,09 (4,102)

A: M=48,57 (5,825)

Sexo Masculino 12 27,3 8 18,2

Femenino 32 72,7 36 81,8

Nivel Educativo Primario 2 4,5 2 4,5

Secundario 16 36,4 9 20,5

Terciario/Universitario 26 59,1 33 75,0

Estado Civil Soltero/a 5 11,4 7 15,9

Casado/pareja 23 52,3 29 65,9

Viudo/a 9 20,5 1 2,3

Divorciada/o 7 15,9 7 15,9

Residencia Centro 9 20,5 10 22,7

Barrio 35 79,5 34 77,3

Jubilación Jubilados 41 93,2 10 22,7

No jubilados 3 6,8 34 77,3

Ocupación Ama de casa 4 9,1 3 6,8

Empleado/administrativo 6 13,6 8 18,2

Profesional 20 45,5 27 61,4

Técnico/ gestor / oficios 9 20,4 3 6,8

Comerciante 5 11,4 3 6,8

Convivencia Solo/a 15 34,1 5 11,4

Con familiar/ es 29 65,9 39 88,6

Total 44 100,0 44 100,0

A continuación, se presenta en la Tabla 2 las actividades y ocupaciones 

cotidianas en cada grupo etario. En el grupo de adultos mayores se presenta una 
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gran diversidad de actividades siendo la de mayor concurrencia las actividades 

culturales (27%) y la participación en distintas actividades que forman parte de más 

de un área (27%). En el grupo de adultos predomina la participación en actividades 

deportivas con un 39%, seguido por un 32% que realiza actividades de índole 

ocupacionales-laborales.

Tabla 2

Descripción de las actividades y ocupaciones cotidianas de la muestra según los grupos etarios.

AM A

Frecuencia % Frecuencia %

Ocupacional-laboral 3 6,8 14 31,8

Educativa- cognitiva 9 20,5 1 2,3

Actividad física 4 9,1 17 38,6

Culturales-artística 12 27,3 3 6,8

Recreativa 4 9,1 2 4,5

Más de un área 12 27,3 7 15,9

Total 44 100,0 44 100,0

Nota: A (grupo adultos). AM (grupo adultos mayores).

4.3 Instrumentos

1. Cuestionario socioeducativo: Cuestionario de preguntas cerradas elaborado ad 

hoc y utilizado en estudios previos (Krzemien y Richard's, 2011) para indagar: edad, 

sexo, nivel educativo, actividades ocupacionales actuales, tipo de hogar y grupo 

conviviente.

2. Tarea de los dedos de la batería informatizada TAC. La tarea es una versión 

modificada de la tarea propuesta por Davidson, Amso, Anderson y Diamond
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(2006 ). Se basa en dos paradigmas clásicos de la psicología cognitiva: el 

paradigma de Simon (Simon y Rudell, 1967) y el paradigma de cambio de tarea 

(Davidson et al., 2006). La tarea está conformada por tres bloques de práctica de 

8 ensayos, previos a cada uno de los bloques experimentales de 32 ensayos cada 

uno (bloque congruente, incongruente y mixto). A diferencia de la tarea de 

Davidson et al. (2006) en este experimento se utilizaron manos que señalan recto 

hacia abajo y manos que señalan hacia el lado opuesto al sitio donde aparecen 

(hacia la derecha o hacia a la izquierda). Esto representa un cambio respecto a la 

tarea original que utiliza flechas. Este cambio responde a la sugerencia de los 

autores de utilizar otro tipo de estímulos debido a que la flecha no resulta una 

figura tan familiar para los niños como sucede en el caso de los adultos. En los 

adultos la flecha constituye un símbolo que permite la síntesis entre las dos reglas 

(“si la flecha es vertical presione la tecla ipsilateral al estímulo” y “si es diagonal 

presione la tecla contralateral”) en una sola (“presione la tecla a donde apunte la 

flecha”). La posibilidad de efectuar esta síntesis es sumamente relevante dado que 

permite disminuir la carga de memoria de trabajo de la tarea. Sin embrago, los 

niños no efectúan esa reducción o síntesis de manera espontánea motivo que 

dificulta la comparación entre niños y adultos en esta tarea debido a estas 

diferencias (desigual carga de memoria de trabajo).

Con el objeto de responder a esta recomendación se seleccionaron las 

manos puesto que estos estímulos resultan más familiares y facilitan el proceso de 

síntesis en el grupo de niños. Por lo tanto, en este trabajo se usaron manos con 
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trazos sencillos que señalan con el dedo índice hacia donde debe presionar el 

participante.

La tarea comienza con un punto de fijación (una cruz) que aparece en el 

centro de la pantalla y que se mantiene fijo durante toda la tarea y los estímulos 

aparecen del lado izquierdo o derecho de la cruz a una distancia equidistante. En 

el caso de los adultos, el intervalo entre estímulos es de 500 ms., cada uno se 

mantiene en pantalla 750 ms, lapso durante el cual el participante debe emitir su 

respuesta. En el caso de los adultos mayores el intervalo entre estímulos es de 

1000ms, manteniéndose en pantalla 2000 ms. Previo a cada bloque experimental 

(congruente, incongruente y mixto), se presenta un bloque de práctica que permite 

mostrar y explicar la consigna al participante. El bloque de práctica es igual al 

bloque experimental con la diferencia que está integrado por un número menor de 

ensayos y que el desempeño en el mismo no se utiliza para el cálculo de los 

distintos índices de desempeño. Si en el bloque de práctica el participante no 

alcanza el 80% de aciertos, no se da comienzo al bloque experimental (bloque en 

que se registran las medidas de desempeño), debiéndose administrar el bloque de 

práctica nuevamente hasta alcanzar el criterio descrito.

^ Bloque congruente: El bloque congruente es el primer bloque experimental. En 

este bloque, aparece en el lateral izquierdo o derecho de la pantalla, una mano 

con un dedo que señala recto hacia abajo. El participante debe presionar la 

tecla ipsilateral al sitio en que se presenta el estímulo (lateral izquierdo o 

derecho). Por lo tanto, cuando el estímulo aparece en el lateral izquierdo se 

debe presionar la tecla “Z” y cuando aparece en el lateral derecho la tecla “M”.
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16 estímulos se presentan en el lado izquierdo y 16 en el lado derecho, 

mezclados de manera aleatoria.

^ Bloque incongruente: Este es el segundo bloque experimental y se presenta 

luego del bloque congruente. En este bloque, aparece en el lateral izquierdo o 

derecho de la pantalla, una mano con un dedo que señala diagonalmente hacia 

el lado opuesto. En este caso, el participante debe presionar la tecla 

contralateral al lado en que se presenta el estímulo (lateral izquierdo o 

derecho). Entonces, si el estímulo se presenta en el lateral izquierdo el 

participante debe presionar la tecla “M”, pero si aparece en el lado derecho, 

debe presionar la tecla “Z”. El hallazgo típico vinculado a este tipo de ensayos 

es el efecto de Simon (Simon y Rudell, 1967) que se caracteriza por un 

incremento en los tiempos de respuesta y en la cantidad de errores en los 

ensayos incongruentes respecto a los congruentes. Este fenómeno se explica 

por: (a) el efecto de interferencia que genera el atributo irrelevante (localización 

del estímulo) sobre la respuesta y (b) la inhibición de la respuesta ipsilateral, es 

decir de la tendencia dominante a responder sobre el mismo lado en que se 

presenta el estímulo. Por lo tanto, los ensayos incongruentes requieren de un 

fuerte control ejecutivo que involucra la activación de uno de los principales 

mecanismos de control: la inhibición.

^ Bloque mixto: Este bloque se presenta tras el bloque incongruente. En este 

caso aparecen todos los estímulos correspondientes a los bloques congruentes 

e incongruentes mezclado de manera aleatoria. Por lo tanto, en el lateral 

izquierdo o derecho puede aparecer una mano con un dedo señalando recto 
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hacia abajo o de manera diagonal hacia el lado opuesto donde se presenta el 

estímulo. El bloque está integrado por 32 ensayos, 8 por cada uno de los 

estímulos descritos (en el lateral izquierdo la mano señalando hacia abajo u 

orientada de manera diagonal y en el lateral derecho la mano señalando hacia 

abajo u orientada de manera diagonal). Este es el bloque que permite medir de 

manera específica la flexibilidad cognitiva, dado que el participante está 

obligado a alternar entre dos reglas que implican dos respuestas incompatibles 

(respuesta ipsi o contralateral).

En los tres bloques se obtienen los siguientes índices de desempeño: el 

porcentaje medio de respuestas correctas (precisión), los tiempos medios de 

respuesta, el porcentaje de respuestas anticipatorias (respuestas más rápidas que 

los 200 ms), y el índice de costo del cambio (“cost switchwing”). Las respuestas 

anticipatorias se excluyen del análisis de las respuestas correctas y del tiempo de 

reacción por considerarse muy rápidas para ser calificadas como respuesta a un 

estímulo (Davidson et. al., 2006). El tiempo de ejecución de la tarea es entre 15 y 

20 minutos. Se esperan TR mayores y porcentajes de aciertos menores en el 

bloque mixto con respecto al incongruente, y en éste último con respecto al 

congruente.
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(a)

(b)

(c)

Figura 2. Ejemplo de los tres bloques que constituyen la tarea de flexibilidad cognitiva.

Nota: (a) ensayos del bloque congruente (la persona debe dar una respuesta ipsilateral); (b) ensayos del 

bloque congruente (la persona debe responder contralateralmente, es decir no en donde aparece el estímulo 

sino adonde apunta el dedo); (c) ensayos del bloque mixto (la persona debe alternar entre una respuesta 

ipsilateral y una contralateral).

4.4 Procedimiento

Los instrumentos han sido administrados a los participantes de forma 

individual, en condiciones estandarizadas y sistemáticas, guiados por la postulante 

en una sesión de 30 minutos, más un intervalo de descanso de 10 min. La 

participación fue voluntaria. En un primer momento, se detalló el objetivo e 

importancia del estudio, captando la atención e interés del participante, siendo de 

gran importancia el factor motivacional al momento de participar en el estudio. 

Primero, se aseguró el consentimiento informado y la confidencialidad de los datos 

de manera escrita conforme con los procedimientos indicados por la Ley Nacional 

Argentina N 25.326 de protección de los datos personales y los “Lineamientos para el 

comportamiento ético en las Ciencias Sociales y Humanidades” elaborado por el 

Comité de Ética-CONICET (2857-06). Luego, se procedió a la administración de los 
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instrumentos de evaluación seleccionados, en el siguiente orden: Cuestionario 

socio-educativo y Tarea de los dedos de la batería informatizada TAC.

4.5 Análisis de datos

El análisis de datos se efectuó en distintos pasos. Primero, se han aplicado 

pruebas de estadística descriptiva e inferencial para caracterizar la variable de 

estudio FC; aplicando índices de Normalidad para evaluar el ajuste de las 

distribuciones y el tipo (paramétricas o no paramétricas). Para la contratación de las 

H1 se aplicaron estadísticos descriptivos para cada grupo y una prueba de 

diferencias de medias en función de los grupos de adultos y adultos mayores 

(prueba t). Para la puesta a prueba de la H2 se utilizaron coeficientes de correlación 

paramétricas o no paramétricas según corresponda. Finalmente, para evaluar la 

confiabilidad se estimó la consistencia interna del instrumento mediante el coeficiente 

Alfa de Cronbach. Los datos han sido procesados con el programa estadístico SPSS 

19.0 (IBM). Se consideraron las directrices para la validación de instrumentos de 

Liporacce, Cayssials y Perez (2009) y Hogan (2015).
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CAPITULO V

Resultados.
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A continuación, se presentan los resultados con respecto a los objetivos 

planteados:

El objetivo general de la tesis fue describir la FC en dos grupos etarios: 

adultos y adultos mayores. Dentro de este objetivo general se desprenden dos 

objetivos específicos:

Objetivo específico 1: Evaluar y analizar comparativamente el nivel de FC 

en adultos y en adultos mayores.

El plan de análisis de datos se dividió en dos etapas. En primer lugar, se 

realizó un análisis descriptivo de la variable FC para cada uno de los grupos 

(adultos y adultos mayores) en relación al instrumento. En la Tabla 3 se observan 

los índices estadísticos para los dos indicadores de desempeño de la FC de la 

Tarea de los dedos de la TAC: precisión y tiempo de respuesta (TR). Para 

visualizar las relaciones entre ambas variables en una única medida, se calculó el 

índice de rendimiento llamado índice de eficiencia inversa (EI). Respecto a la 

Tarea de los dedos de la batería TAC al ser una tarea basada en el tiempo de 

respuesta (TR), las diferencias en la calidad del rendimiento manifestado por la 

velocidad de respuesta y / o la precisión de la misma, puede ocurrir en función de 

distintos factores como el tipo de prueba y el grupo, así como las interacciones 

entre los mismos. En este caso, considerar el TR o la precisión de forma aislada 

no refleja completamente la eficiencia del rendimiento. Por lo tanto, se incorporó 

en el análisis de los resultados una medida que combina velocidad y precisión que 

se denomina índice de Eficiencia Inversa (EI) (Christie y Klein, 1995), que resulta 

de la división del TR y la cantidad de respuestas correctas. Recibió este nombre 
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porque es menos eficiente en el rendimiento general, aquel que refleja 

puntuaciones de EI mayores.

Tabla 3

Índices de forma y normalidad del desempeño en FC en adultos y adultos mayores según la Tarea de los 

dedos.

Grupo Indicadores Media DE Curtosis Asimetría K-S

A Precisión 93.64 13.14 6.77 -2.53 .008

TR 715.82 117.85 1.73 1.07 .441

IEI 6.84 1.62 8.03 2.63 1.43

AM Precisión 94.55 9.75 -.31 -3.25 .001

TR 1008.73 239.35 11.88 .46 .883

IEI 9.51 2.90 8 2.26 .811

Nota: A (grupo adultos). AM (grupo adultos mayores).

Respecto a la normalidad, los grupos presentan valores >.05 por lo tanto se 

rechaza la hipótesis nula y se establece que la distribución de las variables TR e 

Índice de eficiencia inversa es normal tanto en el grupo de adultos como de 

adultos mayores. Puede observarse que la distribución de la variable precisión en 

ambos grupos no es normal.

En segundo lugar, se realizaron los análisis inferenciales. Con relación a 

este último tipo de análisis, para efectuar la comparación del desempeño de la FC 

en ambos grupos se aplicó una prueba t para muestras independientes. En cuanto 

a los resultados, se observa que los adultos mayores tienen un TR y porcentaje de 

aciertos mayores que el grupo de adultos. Con respecto a esta tendencia, solo se 

hallaron diferencias estadísticamente significativas entre ambos grupos para la 
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variable TR: t (86) =-7.28, p<.001, y en el índice de eficiencia inversa (EI: t (86) = - 

4.72, p<.001), pero no para la precisión. Si bien los adultos mayores presentan un 

mayor porcentaje de aciertos, lo hacen en detrimento del aumento del TR. En 

otras palabras, se equivocan menos pero tardan más tiempo en responder; 

sacrificando la velocidad de respuesta por la precisión. Debido a que uno de los 

principales indicadores del desempeño ejecutivo es el TR, y no sólo la precisión de 

la respuesta, no puede considerarse que solamente el hecho de haber acertado la 

respuesta, implica alcanzar un buen desempeño en la FC. Se debe tomar en 

cuenta que esta función ejecutiva depende fundamentalmente del tiempo de 

respuesta, por lo tanto el resultado final debe incluir ambos indicadores. Por esta 

razón, los análisis posteriores incluyen los valores de EI.

Cabe destacar que se han corregido los tiempos en la administración del 

instrumento, acorde a cada grupo etario para que los mismos no afecten los 

resultados. De todas formas, hay una disminución de la FC en los adultos 

mayores, que no se asocia a los tiempos de reacción debido a que los tiempos 

han sido modificados a priori.

Objetivo específico 2: Identificar niveles de desempeño de FC asociados a 

la edad (criterio madurativo de validez interna) y obtener evidencias de 

confiabilidad de la tarea de los dedos de la batería TAC.

En primer lugar, se realizó un análisis de confiabilidad de los índices que 

componen la tarea de los Dedos a través del estadístico Alpha de Cronbach. Los 

resultados indican una fiabilidad excelente (a=.93), en función de los cri terios 

establecidos por George y Mallery (2011).
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En segundo lugar, respecto al análisis del criterio madurativo de validez 

interna, los niveles de desempeño mostraron una correlación positiva y alta entre 

la edad y el índice EI (r=.506; p<.01). En otras palabras, las personas con mayor 

edad tienden a tener mayores índices de EI, lo que significa que tienen un 

desempeño significativamente inferior de la flexibilidad cognitiva que el grupo de 

los adultos.

Dado que la flexibilidad cognitiva es un proceso ejecutivo, su desarrollo está 

asociado a la edad; por lo tanto, teniendo en cuenta el índice de eficiencia inversa, 

las personas mayores deberían tener un mayor índice que el grupo de adultos. 

Como puede observarse en la Figura 1 se obtuvieron los resultados esperados 

asociados a la edad, en el grupo de mayor edad existe un menor desempeño en el 

nivel de FC, siendo un perfil mayor de FC en el grupo de adultos.

Figura 3. Desempeño de la flexibilidad cognitiva, según la Tarea de los dedos en ambos grupos etarios.
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CAPITULO VI

Discusión y Conclusiones.
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Discusión

Este estudio de investigación aporta conocimiento y evidencia acerca del 

desempeño de los adultos y adultos mayores en cuanto a la capacidad de FC. 

Esto permite derivar implicancias para el campo de intervención de nuestra 

disciplina, en relación al funcionamiento y potencial cognitivo en el envejecimiento 

normal, a diferencia de la perspectiva tradicional centrada en la patología 

neurocognitiva del envejecimiento.

La flexibilidad cognitiva (FC) tiene un rol importante en la habilidad para el 

aprendizaje en general, las habilidades en la resolución de problemas complejos, y 

en la posibilidad de cambiar rápidamente de una respuesta a otra haciendo uso de 

diversas estrategias (Anderson, 2002), permitiéndole a la persona una adecuada 

adaptación a las actividades de la vida cotidiana. En el área de la Neurociencia 

Cognitiva se ha estudiado a la FC como un proceso clave en la explicación del 

funcionamiento cognitivo adaptativo en la edad avanzada (Harris y Allegri, 2009), 

teniendo esto importantes implicancias en el campo de intervención de Terapia 

Ocupacional.

Con relación al objetivo 1, respecto al análisis de las diferencias en el 

desempeño en la FC según los grupos etarios, se comprobó la hipótesis que el 

nivel de desempeño de la FC es mayor en los adultos que en los adultos mayores. 

En cuanto al desempeño obtenido, los datos mostraron una correlación positiva 

entre la edad y el índice de eficiencia inversa (EI). Las personas mayores tienden 

a tener mayores índices de EI, lo que significa que tienen un desempeño 
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significativamente inferior en la FC que los adultos (Richard'S, Vido, Zamora, 

Vernucci, Krzemien, 2017).

Si bien el desarrollo teórico de este fenómeno ha sido creciente en las 

últimas décadas, no así en cuanto a la evaluación y a la intervención en el campo 

disciplinar en los grupos etarios de interés en este estudio.

En nuestro contexto aún no se cuentan con instrumentos validados para su 

evaluación. Es por ello que la presente investigación se propuso como objetivo 

general evaluar la flexibilidad cognitiva en dos grupos etarios: adultos y adultos 

mayores, y la obtención de evidencias de validez interna de una técnica especifica 

de evaluación de dicha función: la batería de los dedos informatizada TAC.

En cuanto al objetivo 2, referido a la relación entre la FC y la edad, los 

datos han mostrado una correlación negativa estadísticamente significativa entre 

ambas variables. El nivel de desempeño de la FC es menor en las personas de 

mayor edad. Estos resultados coinciden con lo esperado, dado que esta función 

ejecutiva involucra aspectos neurocognitivos, y su nivel de desempeño se 

encuentra afectado por factores neurobiológicos, que suelen influir en la 

declinación cognitiva con el avance de la edad (Allegri et al., 2010).

En síntesis, los datos aportan evidencia empírica a favor de la hipótesis de 

un mejor desempeño de la FC en el grupo de los adultos. Sin embargo, si bien los 

adultos mayores tuvieron TR más altos, los índices de precisión fueron semejantes 

a los de adultos, evidenciándose una alta competencia cognitiva. Cabe mencionar 

que muchos adultos mayores de la muestra, asistían y participaban de varios 
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cursos de formación y más de la mitad había alcanzado un nivel de educación alto 

(terciario-universitario). Esto condice con estudios científicos que evidencian que 

los adultos mayores con nivel de educación alto y conocimiento experto, ejecutan 

con mejor desempeño las pruebas cognitivas (Soto y Arcos, 2010) y demuestra 

también que, si bien el envejecimiento normal supone cambios neuroanatómicos y 

fisiológicos que afectan el funcionamiento y procesamiento cognitivo, declinando 

varias habilidades mentales y sensoriales (Park, 2002), está presente un 

funcionamiento regenerativo conservado y cierta plasticidad neuronal y cognitiva 

(Mirmiran, van Someren y Swaab, 1996; Navarro y Calero, 2009). De todas 

formas, se ha encontrado FC en los adultos mayores en contraposición a las 

hipótesis del enfoque decremental de la senectud que supone el deterioro 

cognitivo como universal e irreversible.

A partir de los datos obtenidos, se presentan evidencias de validez interna 

de la Tarea de los dedos, lo que permite considerarla como un instrumento válido 

y confiable a la hora de evaluar FC en la adultez y vejez en nuestro contexto. La 

validación del instrumento se considera un aporte en el campo de evaluación 

neurocognitiva para el abordaje de la población adulta y adulta mayor, siendo de 

especial interés para el quehacer de los profesionales en los ámbitos clínicos, 

educacionales y en el campo de la salud en relación a la gerontología, así como la 

transferencia de resultados al ámbito de evaluación y entrenamiento 

neurocognitiva en el campo disciplinar de Terapia Ocupacional.
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Conclusiones

Este estudio posibilita una mayor comprensión del funcionamiento de la FC 

cognitiva en la adultez y vejez, lo cual representa un desafío para el campo de 

intervención de la Terapia Ocupacional. A diferencia del enfoque tradicional del 

cambio evolutivo en el proceso de envejecimiento, que ha orientado la mayor parte 

de la investigación a los procesos neuropatológicos en adultos mayores, estos 

datos hallados fundamentan el estudio de la adultez y vejez desde una perspectiva 

positiva del envejecimiento cognitivo.

En definitiva, la importancia del estudio radica en el aumento de la 

comprensión de un área poco explorada y en pos del beneficio a la comunidad 

científica y del campo de intervención neurocognitiva de conocer acerca del 

comportamiento de la FC en adultos y adultos mayores, y obtener criterios de 

validez y confiabilidad del instrumento utilizado.

Los resultados contribuyen al enfoque de la investigación gerontológica 

contemporánea centrado en el potencial neural y cognitivo, más allá de la 

perspectiva tradicional centrada en el estudio de la patología neurodegenerativa. 

Si bien existe un declive de las funciones ejecutivas en relación a la edad, el 

cerebro es flexible y capaz de establecer nuevas conexiones neuronales, aún en 

edades adultas (Allegri et al., 2010; Álvarez González y Trápaga Ortega, 2013; 

Berger, 2009; Nyberg, Lovden, Riklund, Lindenberger y Backman, 2012). La 

flexibilidad cognitiva está en la base de la compensación neuronal y como factor 

protector de la declinación y patología neurocognitva. Los datos obtenidos vienen 

a contribuir a esta cuestión. La evidencia de la presencia de la capacidad de FC 
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en adultos y adultos mayores, al menos en la muestra aquí estudiada, cobra 

importancia en el marco actual del creciente aumento de la población de adultos 

mayores, no solo para los actuales envejescentes sino en proyección a las 

generaciones próximas, en cuanto a la posibilidad de la capacidad cognitiva 

adaptativa.

El rol del terapeuta ocupacional en gerontología, es la promoción de 

estados óptimos de salud y funcionalidad en las personas, adultas y adultas 

mayores. En relación a esto, los actuales programas de estimulación cognitiva se 

orientan al mantenimiento de las funciones cognitivas necesarias para desarrollar 

y mejorar el desempeño ocupacional de la persona, logrando así alcanzar la 

máxima eficiencia posible en las distintas áreas de desempeño. A partir de los 

resultados hallados en este estudio, es recomendable desde la TO el diseño y 

ejecución de programas de intervención y entrenamiento cognitivo que impliquen 

el desarrollo a la flexibilidad cognitiva como una habilidad cognitiva que favorece la 

adaptación a las situaciones cambiantes y a las demandas de la vida cotidiana 

(Richard’s y Marino, 2016).

Por su parte, los descubrimientos recientes desde las neurociencias (Ardelt 

y Edwards, 2015), demuestran que nuestro cerebro se transforma de manera 

constante: la experiencia y el ambiente modifican los circuitos neuronales y 

regulan la expresión de nuestros genes. Nuestro cerebro se modifica a partir de 

una compleja interacción entre factores genéticos, el ambiente y el entorno. La 

estimulación cognitiva y afectiva del entorno tiene un rol clave en nuestro 

desarrollo (Manes y Niro, 2014). En consecuencia, esto nos lleva a reflexionar en 
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la importancia de que las intervenciones desde el rol del TO en cooperación 

interdisciplinaria con otros profesionales de la salud, sean eficaces en generar 

condiciones propicias para que mediante la actividad y la ocupación 

cognitivamente estimulantes, se activen zonas neuronales responsables de la 

plasticidad y potencial neurocognitivo en adultos mayores.

Por otro lado, y finalizando, conviene destacar la implicancia de la labor 

investigativa en el desarrollo de la ciencia y disciplina de TO. La investigación 

nutre al campo profesional de la terapia ocupacional. La necesidad de investigar 

en terapia ocupacional es un hecho indiscutible, y como una ciencia de la salud, el 

avance teórico y metodológico fundado en la investigación básica y aplicada, se 

halla al servicio del quehacer profesional en el fomento de la salud, en la 

prevención de patologías neurodegenerativas y en el desarrollo del potencial 

cognitivo. A su vez, el campo de la práctica profesional, en este caso, 

gerontológico, es el ámbito tendiente a la resolución de las problemáticas diversas 

relativas a la capacidad cognitiva de los adultos y adultos mayores, y también 

donde surgirán nuevas cuestiones de investigación.

Es por ello que se cree conveniente el aumento de estudios dedicados a la 

problemática de la flexibilidad cognitiva en adultos y adultos mayores, aplicando 

particularmente la técnica utilizada en este estudio a fin de contribuir a la 

validación en otros grupos de personas adultas y añosas con otras características 

culturales, ya que esto contribuiría al avance del conocimiento gerontológico y su 

transferencia al ámbito de evaluación e intervención neurocognitiva en terapia 

ocupacional.
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Consentimiento Informado

Facultad de Ciencias de la Salud y Trabajo Social.

Lo invitamos a participar en una experiencia de investigación para el plan de tesis 

titulado “flexibilidad cognitiva en adultos y adultos mayores. Evidencias de validez”. 

La participación en esta investigación es voluntaria. En este formulario de 

consentimiento se le brinda información acerca de dicho estudio y se solicita su 

compromiso para participar del mismo.

1. Objetivos del estudio

Esta investigación estudiará la Flexibilidad Cognitiva en dos grupos etarios: 

Adultos y adultos mayores, identificará niveles de desempeño asociados a la edad 

y obtendrá evidencias de validez interna y confiabilidad de la tarea de los dedos de 

la batería TAC.

2. Como usted puede participar?

Se le presenta en primer lugar un cuestionario socioeducativo donde debe 

responder información básica como edad, sexo, nivel educativo, actividades 

ocupacionales actuales, tipo de hogar y grupo conviviente. En segundo lugar, se le 

presentará una tarea informatizada donde aparecerán estímulos en la pantalla y 

usted deberá responder de acuerdo a las indicaciones dadas por el investigador.
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3. Quién realiza el estudio?

El proyecto está dirigido por la Dra. Deisy Krzemien, y co- dirigido por la 

Dra. María Richard's pertenecientes al grupo de investigación IPSIBAT (UNMDP - 

CONICET), y será administrado por la tesista María Rosario D’Ippólito Pallaro.

4. Acerca de su participación en la experiencia

1. Puede participar en esta investigación cualquier adulto y adulto mayor, 

sin patología psiquiátrica ni neurológica.

2. Su participación en el estudio no implica riesgos de ningún tipo. Se 

garantiza el anonimato de los resultados obtenidos y que los mismos serán 

empleados exclusivamente con fines científicos y académicos.

3. La participación es completamente voluntaria. Usted puede negarse a 

participar y/o a abandonar el estudio en cualquier momento sin que ello provoque 

perjuicios de ningún tipo.

5. Importancia el estudio y beneficios de participar en la experiencia

Los datos obtenidos contribuirán a profundizar el conocimiento científico 

acerca de la flexibilidad cognitiva en la adultez y vejez, lo cual permitirá derivar 

implicancias para el campo de intervención de Terapia Ocupacional, en relación al 

funcionamiento y potencial cognitivo en el envejecimiento normal, a diferencia de 

la perspectiva tradicional centrada en la patología neurocognitiva del 

envejecimiento. La validación del instrumento, tarea de los dedos de la batería 

informatizada TAC, resultará útil para la evaluación de la FC en población adulta y 
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adulta mayor del medio rioplatense. Por tanto, su participación es valiosa para 

acrecentar el conocimiento científico del tema investigado. Su participación no 

implicará incentivos materiales (pago, calificaciones u otros).

6. La información se mantiene en forma confidencial

Se garantiza el anonimato de quienes participen en esta investigación. Los 

datos requeridos (edad, sexo y formación) no serán presentados en ningún 

documento ni dados a conocer públicamente.

7. Consentimiento

Usted ha recibido información sobre la experiencia que será llevada a cabo 

en el marco del proyecto titulado flexibilidad cognitiva en adultos y adultos 

mayores. Evidencias de validez. Con su firma, usted acepta las condiciones 

expuestas, expresando así su voluntad y compromiso de participar en la 

experiencia.

Nombre Firma
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Tarea de los dedos de la batería TAC para la medición de la flexibilidad 

cognitiva.

Figura 3. Ejemplo de ensayos congruentes, incongruentes y mixtos en la tarea de flexibilidad cognitiva.

(a)

(c)

(b)

Nota: (a) ensayos congruentes (requieren una respuesta ipsilateral); (b) ensayos incongruentes 

(requieren una respuesta contralateral). (c) ensayos mixtos (requieren respuesta ipsilateral y 

contralateral).
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Cuestionario socio-educativo

CONSIGNA: Complete el siguiente formulario marcando con una X el casillero que 
corresponda según usted. Le rogamos que sea lo más sincero/a que pueda y no deje 
ninguna pregunta sin contestar. Los datos son confidenciales y serán utilizados sólo con 
fines de investigación. Gracias por su colaboración.

Edad: Sexo: F M

Estado civil: soltero/a

Lugar de residencia:

Jubilado/a o pensionado/a

casado/a viudo/a divorciado/a

centro barrio

Si No

Ocupación, profesión o actividad laboral previa a la jubilación:

Actividades actuales:

Nivel de instrucción: primario secundario terciario universitario

Convicencia:
Vivo solo/a 

Personas con quien convive:

1


