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Ampliando el alcance de la neuropsicología: Acceso, reserva cognitiva, 
diversidad lingüística e intervención familiar 

Estimadas lectoras y estimados lectores:

Con mucho entusiasmo presentamos este nuevo número de la Revista Iberoamericana de 
Neuropsicología, integrado por cuatro contribuciones que, desde perspectivas distintas, 
dialogan en torno a un eje común: la necesidad de ampliar el alcance clínico, científico y 
social de la neuropsicología. En conjunto, los trabajos incluidos en este número nos invitan 
a reflexionar sobre cómo nuestra disciplina puede contribuir no solo a la evaluación y el 
diagnóstico, sino también a la organización de servicios, a la medición rigurosa de cons-
tructos relevantes, a la comprensión de factores culturales y lingüísticos y al apoyo a las 
familias y cuidadores.

El presente número abre con la traducción autorizada al español del artículo de Marga-
ret Lanca, originalmente publicado en Archives of Clinical Neuropsychology, sobre la inte-
gración de la neuropsicología en la atención primaria. Este trabajo resulta especialmente 
pertinente, ya que aún persisten retos importantes relacionados con el acceso opor-
tuno a servicios especializados, la detección temprana de dificultades cognitivas y la 
integración entre la neuropsicología y los demás niveles del sistema de salud. El modelo 
descrito en el artículo destaca el valor de las evaluaciones neuropsicológicas breves, 
la atención escalonada y la colaboración con profesionales de atención primaria como 
estrategias para acercar la neuropsicología a los pacientes en etapas más tempranas de 
sus trayectorias clínicas. La traducción se acompaña de una nota contextual de la autora 
que sitúa el trabajo en el contexto de desarrollos recientes y facilita su lectura para el 
público hispanohablante.

Desde una perspectiva metodológica y clínica, el artículo de Bacigalupe, Ibarra y Eiza-
guirre presenta una revisión sistemática sobre los instrumentos utilizados para medir la 
reserva cognitiva en personas adultas con esclerosis múltiple. El trabajo pone de relieve 
la heterogeneidad existente en la medición de este constructo, incluyendo el uso de 
cuestionarios sobre actividades cognitivamente estimulantes y tareas de lectura de pa-
labras como medidas indirectas. Su revisión subraya una necesidad central para la inves-
tigación neuropsicológica actual: avanzar hacia una mayor estandarización conceptual 
y psicométrica que permita comparar hallazgos entre estudios y fortalecer la aplicación 
clínica de la reserva cognitiva en poblaciones neurológicas.

El manuscrito de Rivera-Delpín, Dávila-Marrero y Tirado-Santiago amplía esta conver-
sación al examinar, mediante una revisión sistemática, la relación entre el bilingüismo 
y la manifestación clínica de la enfermedad de Alzheimer. Motivado por la teoría de la 
reserva cognitiva, este trabajo aborda una pregunta de gran relevancia para los contex-
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tos iberoamericanos y multiculturales: cómo la experiencia lingüística a lo largo de la 
vida puede relacionarse con la aparición de síntomas cognitivos en la vejez. Aunque los 
hallazgos revisados sugieren que el bilingüismo podría asociarse con una manifestación 
clínica más tardía de síntomas relacionados con deterioro cognitivo leve y enfermedad 
de Alzheimer, las autoras y el autor enfatizan prudentemente la variabilidad metodoló-
gica, las diferencias en la definición de bilingüismo y la necesidad de interpretar estos 
resultados con cautela.

Finalmente, el estudio piloto de Royo Hernández, Arrondo Elizarán y Olabarrieta-Landa 
desplaza la atención hacia quienes acompañan diariamente a las personas con trastor-
nos neurocognitivos: sus cuidadores informales. El trabajo evalúa preliminarmente una 
intervención grupal cognitivo-conductual para cuidadores en un contexto asistencial es-
pañol, considerando variables como la depresión, la fatiga, el estrés y la sobrecarga. Aun-
que los efectos observados fueron modestos, el programa mostró buena aceptabilidad y 
utilidad percibida, así como señales preliminares de beneficio en algunos participantes. 
Este estudio nos recuerda que la atención neuropsicológica no termina con la persona 
evaluada, sino que también debe considerar el bienestar de las familias y redes de apoyo 
que sostienen el cuidado cotidiano.

Leídos en conjunto, los artículos de este número proponen una visión amplia de la neurop-
sicología contemporánea. La disciplina se presenta aquí como una práctica que debe ser 
accesible, integrada al sistema de salud, metodológicamente rigurosa, cultural y lingüís-
ticamente sensible, y comprometida con las necesidades de pacientes, familias y comu-
nidades. La secuencia temática del número, el acceso a servicios, la medición, la reserva 
cognitiva, el bilingüismo y la intervención familiar reflejan algunas de las áreas en las que la 
neuropsicología iberoamericana puede seguir creciendo con especial relevancia.

Agradecemos profundamente a las autoras y autores por sus contribuciones, a las per-
sonas revisoras por su labor crítica y generosa, y al equipo editorial por su compromiso 
continuo con el desarrollo de la revista. Expresamos, además, un agradecimiento espe-
cial a nuestro asistente editorial, Justin Medina, por su valiosa colaboración en la revista. 
Esperamos que esta edición estimule la reflexión, el diálogo y nuevas iniciativas clínicas 
y de investigación en nuestra comunidad.

Atentamente,

Hjalmar Zambrana-Bonaparte, PsyD

Editor en Jefe
Revista Iberoamericana de Neuropsicología



Nota contextual de la autora para la edición 
en español: Integración de la neuropsicología en la 
atención primaria

1  Departamento de Psiquiatría, Cambridge Health Alliance
2  Departamento de Psiquiatría, Escuela de Medicina de Harvard
3 Ponce Health Sciences University, Ponce, Puerto Rico

Margaret Lanca1,2

Traducción al español
Justin Medina3

Nota editorial sobre esta traducción

Este número contiene una traducción al español, publicada con autori-
zación, de un artículo originalmente publicado en Archives of Clinical Neu-
ropsychology. La traducción del artículo se presenta como publicación 
secundaria y se mantiene separada de la nota contextual para preservar 
la integridad del trabajo original. La nota contextual que antecede al ma-
nuscrito fue preparada para esta edición en español y no forma parte del 
artículo original. La traducción al español fue realizada por Justin Medi-
na, de Ponce Health Sciences University. La Revista Iberoamericana de 
Neuropsicología agradece su contribución al hacer disponible este trabajo 
para lectores hispanohablantes.

Nota contextual de la autora para la traducción al español

En la última década, la neuropsicología en Estados Unidos se ha expan-
dido cada vez más allá de su papel tradicional en entornos de atención 
especializada y terciaria hacia entornos de atención primaria. Este cam-
bio refleja un reconocimiento creciente de que la salud cognitiva es un 
componente esencial de la salud general y de que los síntomas cognitivos 
son comunes en una amplia gama de condiciones médicas. La disfunción 
cognitiva no se limita a trastornos que afectan directamente al sistema 
nervioso central; también es prevalente en muchas afecciones médicas 
metabólicas, endocrinas, inmunes, vasculares y sistémicas que influyen 
indirectamente en el funcionamiento cerebral1. A medida que los sistemas 
sanitarios adoptan cada vez más enfoques de salud poblacional, los neu-
ropsicólogos se han convertido en socios importantes en los esfuerzos 
de atención primaria destinados a la detección temprana, la prevención y 
el manejo de los trastornos cognitivos.

Autor de correspondencia

Margaret Lanca
1493 Cambridge Street, 
Cambridge, Massachusetts 02139
mlanca@challiance.org 
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Los neuropsicólogos integrados en entornos de atención primaria trabajan 
estrechamente con los profesionales de atención primaria (PAP) para evaluar 
la cognición, informar la planificación del tratamiento y apoyar la toma de de-
cisiones médicas. Identificar a tiempo los síntomas cognitivos puede mejorar la 
precisión diagnóstica y facilitar intervenciones que fortalezcan la adherencia al 
tratamiento, la autogestión de la salud y los resultados generales de los pacien-
tes. Estos esfuerzos suelen guiarse por modelos escalonados de atención que 
ajustan la intensidad de los servicios médicos a las necesidades del paciente. Es-
tos modelos alinean los recursos especializados con la accesibilidad, la eficiencia 
y la necesidad clínica mediante el despliegue escalonado de cribado cognitivo, 
evaluación neuropsicológica breve y evaluaciones neuropsicológicas integrales. 
La justificación se basa en tres principios fundamentales: equidad, al aumentar el 
acceso a poblaciones desfavorecidas; eficiencia, al ajustar la intensidad del servi-
cio al nivel de riesgo; y atención orientada a resultados, que promueve la identi-
ficación y la intervención más tempranas para problemas cognitivos.

En el artículo que sigue2, se describe uno de estos enfoques mediante la 
implementación de un servicio de Evaluación Neuropsicológica Breve (BNA, 
por sus siglas en inglés) integrado en la atención primaria. Este nivel de aten-
ción clínica situaba en un punto intermedio entre el simple cribado cogni-
tivo y la evaluación neuropsicológica integral. Los pacientes recibieron una 
entrevista neuropsicológica enfocada, pruebas cognitivas dirigidas y reco-
mendaciones aplicables impartidas el mismo día por un neuropsicólogo o 
un estudiante supervisado en neuropsicología. En lugar de exigir a todos los 
pacientes con preocupaciones cognitivas que se sometieran a evaluaciones 
especializadas prolongadas, el modelo BNA apoyaba un triaje rápido: algu-
nos pacientes regresaban a su médico de cabecera con recomendaciones 
de monitorización, otros recibían intervenciones específicas y aquellos que 
requerían aclaraciones adicionales eran derivados a una evaluación neurop-
sicológica exhaustiva.

Integrar el cribado cognitivo y la atención escalonada en neuropsicología 
puede reducir los retrasos en la atención, disminuir la pérdida en el seguimien-
to y ampliar la capacidad de servicio, al tiempo que se preservan los recur-
sos especializados para los pacientes con mayor necesidad. Fowler y colegas3 

demostraron que proporcionar hallazgos cognitivos a los médicos de cabe-
cera aumentó las intervenciones relacionadas con la cognición, la documenta-
ción de preocupaciones cognitivas, la investigación de causas reversibles y la 
planificación del tratamiento. También subrayaron la importancia de las prác-
ticas de detección precoz para mejorar los resultados tanto para los pacien-
tes como para los cuidadores. De manera similar, Verghese et al.4 encontraron 
que las evaluaciones cognitivas breves integradas en la atención primaria au-
mentaron significativamente las acciones posteriores de diagnóstico, manejo 
y derivación. Las directrices del Comité de Práctica Interorganizacional para la 
profesión neuropsicológica5 también han respaldado modelos de prestación 
de servicios escalonados e híbridos, incluida la tele-neuropsicología, como 
mecanismos para ampliar el acceso y promover la equidad en salud.



Integración de la neuropsicología en la atención primaria. Nota contextual 67

Los modelos escalonados de la atención cognitiva que comienzan en entor-
nos de atención primaria pueden ofrecer una adaptación útil para los sistemas 
sanitarios de América Latina y España. Muchos neuropsicólogos en estas re-
giones ya trabajan de forma colaborativa con neurología, psiquiatría, geriatría, 
rehabilitación y consultas privadas. Adaptar modelos de atención neuropsico-
lógica escalonados puede mejorar el acceso a los servicios cognitivos, aumen-
tar la eficiencia en la asignación de recursos y aumentar aún más la visibilidad 
de la salud cognitiva como componente central de la atención médica.
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