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Resumen

El objetivo de esta revision sistemadtica es evaluar la

efectividad de los programas de estimulacion cognitiva
en adultos mayores de 65 afios con deterioro cognitivo
leve. Se incluyeron estudios experimentales y cuasiex-
perimentales, publicados entre 2018 y 2024, en adultos
mayores con deterioro cognitivo leve; se excluyeron
investigaciones centradas en demencia establecida, in-
tervenciones farmacologicas y otras afectaciones
neurolégicas. La busqueda se realizo en PubMed, Scopus
y Web of Science, y la calidad metodologica se evalud
mediante la herramienta de evaluacion critica JBI (Joanna
Briggs Institute) con el propdsito de asegurar transpa-
rencia e integridad en la presentacion de los resultados.
Tras el proceso de identificacion, cribado y elegibilidad,
se incluyeron 14 estudios en la sintesis narrativa, agrupa-
dos en tres categorias: intervenciones tecnologicas y de
realidad virtual, programas multidominio estructurados
y terapias de reminiscencia; demostrando que la estimu-

lacién cognitiva mejora la cognicion global y funciones
especificas como memoria de trabajo, atencion dividida,
fluidez verbal y orientacion temporoespacial; las herra-
mientas tecnologicas muestran resultados similares a los
programas tradicionales, mientras que las intervenciones
con componentes afectivos (reminiscencia) potencian
el rendimiento cognitivo y el bienestar emocional. La
efectividad dependio de la intensidad, duracion, grado
de deterioro inicial y contexto sociocultural. Aunque
algunos estudios presentaron muestras pequefias y se-
guimientos limitados, los resultados respaldan la estimu-
lacion cognitiva como una estrategia no farmacologica
util para promover el envejecimiento activo y preservar
la funcionalidad cognitiva, especialmente cuando es
personalizada, multidominio y sostenida en el tiempo.
La revision se desarroll6 conforme a los lineamientos
de PRISMA 2020.

Palabras clave: estimulacion cognitiva; deterioro cogni-
tivo; adultos mayores; envejecimiento.
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Abstract

The objective of this systematic review was to evaluate

the effectiveness of cognitive stimulation programs in
older adults aged >65 years with mild cognitive im-
pairment. The review included experimental and quasi-
experimental studies published between 2018 and 2024
involving older adults with mild cognitive impairment;
studies focusing on established dementia, pharmaco-
logical interventions, and other neurological conditions
were excluded. The search was conducted in PubMed,
Scopus, and Web of Science, and methodological quality
was assessed using the JBI (Joanna Briggs Institute)
critical appraisal tool to ensure transparency and integrity
in the presentation of results. Following the identifica-
tion, screening, and eligibility process, 14 studies were
included in the narrative synthesis, grouped into three
categories: technological and virtual reality interventions,
structured multidomain programs, and reminiscence ther-
apies; demonstrating that cognitive stimulation improves
global cognition and specific functions such as working
memory, divided attention, verbal fluency, and temporo-
spatial orientation; technological tools show results
similar to traditional programs; while interventions with
affective components (reminiscence) enhance cognitive
performance and emotional well-being. Effectiveness
depends on intensity, duration, baseline impairment, and
sociocultural context. Although some studies had small
sample sizes and limited follow-up periods, the results
support cognitive stimulation as a useful non-pharmaco-
logical strategy for promoting active aging and preserving
cognitive function, especially when it is personalized,
multi-domain, and sustained over time. The review was
conducted in accordance with the PRiSMA 2020 guidelines.
Keywords: cognitive stimulation; cognitive impairment;

older adults; aging.

Resumo

O objetivo desta revisao sistematica foi avaliar a eficacia

dos programas de estimulagdo cognitiva em idosos > 65
anos e com comprometimento cognitivo leve. Foram
incluidos estudos experimentais e quase-experimentais
publicados entre 2018 e 2024 em idosos com compro-

metimento cognitivo leve, além disso, foram excluidas

pesquisas centradas em deméncia estabelecida, inter-
vengdes farmacologicas e outras afec¢des neurologicas.
A pesquisa foi realizada no PubMed, Scopus e Web of
Science, ¢ a qualidade metodoldgica foi avaliada por
meio da ferramenta de avaliagdo critica JBI (Joanna
Briggs Institute), com o objetivo de garantir transparén-
cia e integridade na apresentagao dos resultados. Apds o
processo de identificacdo, triagem e elegibilidade, foram
incluidos 14 estudos na sintese narrativa, agrupados
em trés categorias: intervengdes tecnologicas e de rea-
lidade virtual, programas multidominio estruturados e
terapias de reminiscéncia.Os estudos selecionados
desmonstraram que a estimulag@o cognitiva melhora
a cognicdo global e fungdes especificas, como me-
moria de trabalho, aten¢do dividida, fluéncia verbal e
orientagdo temporo-espacial; as ferramentas tecnologicas
apresentaram resultados semelhantes aos programas tra-
dicionais; enquanto as intervengdes com componentes
afetivos (reminiscéncia) potencializaram o desempenho
cognitivo e o bem-estar emocional. Notou-se que a efica-
cia dependia da intensidade, duragdo, grau de deterioracdo
inicial e contexto sociocultural. Embora alguns estudos
tenham apresentado amostras pequenas e acompanha-
mentos limitados, os resultados apoiam a estimulacdo
cognitiva como uma estratégia ndo farmacoldgica til
para promover o envelhecimento ativo e preservar a
funcionalidade cognitiva, especialmente quando per-
sonalizada, multidominio e sustentada ao longo do
tempo. A revisdo foi desenvolvida de acordo com as
diretrizes do PRISMA 2020.

Palavras-chave: estimulacao cognitiva; deterioracao
cognitiva; idosos; envelhecimento.

Durante los ultimos afios, los indices de enveje-
cimiento en la poblacion mundial han aumentado
considerablemente. El promedio de expectativa
de vida global ha crecido 5.5 afios; se estima que
para 2030 una de cada seis personas tendra 60 afios
0 mas, y que para 2050 esta poblacion alcanzara
los 2100 millones a nivel mundial (Duque et al.,
2022; Organizacion Mundial de la Salud [oMms],
2024). En este contexto, el envejecimiento adquiere
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relevancia como fenomeno demografico, asi como
proceso bioldgico y clinico con profundas reper-
cusiones en la salud poblacional.

Desde una perspectiva conceptual, el enveje-
cimiento se entiende como un proceso continuo
que implica cambios estructurales y funcionales
progresivos, los cuales incrementan la vulnera-
bilidad a enfermedades cronicas (Borrego-Ruiz,
2024; Calatayud et al., 2021). Sin embargo, dichas
variaciones no constituyen por si mismas un de-
terioro cognitivo clinicamente significativo, por
lo que resulta fundamental distinguir entre enve-
jecimiento normal y envejecimiento patologico
(Dudzilah et al., 2026).

El envejecimiento normal se asocia con modifi-
caciones graduales en dominios como la velocidad
de procesamiento o la memoria episddica, con
preservacion general de la autonomia funcional
y posible modulacion por la reserva cognitiva
(Mauti et al., 2024). En contraste, el envejecimiento
patologico implica una progresion acelerada, afec-
tacion multidominio y compromiso funcional,
generalmente vinculado a enfermedades neurode-
generativas (Bacanoiu & Danoiu, 2022). Cuando
las alteraciones superan lo esperable para la edad
y generan interferencia funcional limitada, puede
configurarse un cuadro como el deterioro cognitivo
leve, considerado una etapa intermedia en el conti-
nuo del deterioro neurocognitivo (Petersen, 2016).

Desde el punto de vista nosolédgico, el DSM-5-TR
clasifica estas alteraciones dentro del espectro de
los trastornos neurocognitivos, diferenciando entre
trastorno neurocognitivo leve y mayor (American
Psychiatric Association [APA], 2022). El primero se
caracteriza por un deterioro cognitivo objetivo sin
interferencia sustancial en la autonomia funcional,
mientras que el segundo implica un declive signifi-
cativo con compromiso de las actividades de la vida
diaria, configurando ambos una progresion evolutiva
dentro del espectro neurocognitivo (Jones, 2021).

En la literatura clinica y de investigacion, el
término deterioro cognitivo leve (DCL) se emplea
ampliamente para describir esta etapa intermedia con
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preservacion relativa de la funcionalidad (Smith
et al., 2022; Waring et al., 2017), siendo concep-
tualmente equivalente al trastorno neurocognitivo
leve definido en el bsM-5-TR. Por lo tanto, en la
presente revision se utilizara la denominacion
reportada por los estudios incluidos.

Desde una perspectiva epidemiologica, en Amé-
rica Latina y el Caribe se estima que el 14.95% de
la poblacion adulta mayor presenta deterioro cog-
nitivo leve (Silva Ribeiro et al., 2022). En México, se
ha reportado una prevalencia elevada en poblacion
comunitaria, segun mediciones obtenidas mediante
instrumentos de tamizaje como el Mini-Mental
State Examination (MMSE) (Lopez-Nolasco et al.,
2021). No obstante, pruebas como el MMSE o el
Montreal Cognitive Assessment (MOCA) constitu-
yen herramientas de cribado y, de acuerdo con los
marcos diagnosticos vigentes, no son suficientes
por si solas para establecer un diagnoéstico clinico,
el cual supone una valoracion integral que consi-
dere aspectos clinicos y funcionales.

Mas alla de su delimitacion diagnostica, la re-
levancia del deterioro cognitivo leve radica en su
posible evolucion clinica, ya que una proporcion
de casos progresa hacia trastorno neurocognitivo
mayor (Mamani Contreras et al., 2023; Lopez
Guerrero et al., 2023; Tsiakiri et al., 2024). En linca
con esta problematica, la oMs (2019) ha enfatizado
la implementacion de intervenciones orientadas a
reducir el riesgo de deterioro cognitivo a lo largo
del envejecimiento.

Entre las estrategias no farmacoldgicas pro-
puestas, la estimulacion cognitiva se define como
un conjunto de intervenciones estructuradas que
promueven el funcionamiento de procesos como la
atencion, la memoria, el lenguaje, el razonamiento
y las funciones ejecutivas, mediante actividades
repetitivas, ludicas o tecnoldgicas, sin recurrir a
farmacos (Blazquez et al., 2009), lo que permite
diferenciarla de otras modalidades terapéuticas
de caracter mas amplio. Estas intervenciones
han demostrado mejorar distintos dominios cog-
nitivos en adultos mayores (Fatima et al., 2025).
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La estimulacion cognitiva, sola o combinada
con ejercicio fisico, se asocia con mejoras en la
funcionalidad global y posibles cambios neuro-
plasticos, aunque los hallazgos no son plenamente
consistentes (Beishon et al., 2020; James et al., 2024;
van Balkom et al., 2020). En personas con dete-
rioro cognitivo leve, se han observado beneficios
en el rendimiento cognitivo y la sintomatologia
psicologica, con efectos pequefios a moderados y
cierta transferencia al funcionamiento cotidiano
(Carcelén-Fraile et al., 2022; Vargek et al., 2024).

Dado que en la literatura coexisten diversas in-
tervenciones no farmacoldgicas con componentes
cognitivos, resulta pertinente delimitar conceptual-
mente la estimulacion cognitiva respecto de otros
enfoques. La terapia de reminiscencia, por e¢jemplo,
se orienta principalmente a objetivos emocionales
mediante la evocacion autobiografica, mientras que
la Cognitive Stimulation Therapy (CST; Terapia de
Estimulacion Cognitiva) se centra en la activacion
estructurada de dominios cognitivos especificos,
reportandose efectos diferenciados entre estas mo-
dalidades (Demir et al., 2026; Xu et al., 2023).

Para esta revision, se consideraron como esti-
mulacion cognitiva las intervenciones estructuradas
orientadas al entrenamiento o activacion de uno o
mas dominios cognitivos, en formato individual
o grupal, con o sin apoyo tecnoldogico. Bajo esta de-
finicidn se incluyeron programas de entrenamiento
cognitivo especifico, intervenciones multidominio y
terapias como la CST, asi como programas de remi-
niscencia cuando incorporaban objetivos explicitos
de mejora cognitiva.

No obstante, la evidencia disponible presenta
una marcada heterogeneidad en los disefios, carac-
teristicas muestrales, duracion de las intervenciones
y medidas de resultado, lo que dificulta establecer
conclusiones consistentes sobre la magnitud re-
al de los efectos de la estimulacion cognitiva en
personas con deterioro cognitivo leve. Ademas,
las revisiones previas suelen incluir poblaciones
clinicas mixtas (envejecimiento normal, deterio-
ro cognitivo leve y demencia) o no restringen la

inclusion a estudios con grupo control, lo que
limita la estimacion precisa de la eficacia de estas
intervenciones en adultos mayores.

En este contexto, resulta necesario evaluar la
eficacia de estas intervenciones de manera estruc-
turada mediante la sintesis de estudios comparati-
vos; por ello, el objetivo de este trabajo es evaluar
sistematicamente la eficacia de los programas de
estimulacion cognitiva, comparados con grupos
control, sobre la funcién cognitiva global y los do-
minios cognitivos especificos en adultos mayores
de 65 afios con deterioro cognitivo leve.

Método
Diseiio de estudio

La presente investigacion se desarrolldo como
una revision sistematica, siguiendo las directrices
de la declaracion PrISMA 2020 (Preferred Reporting
Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses),
con el fin de garantizar la transparencia, exhaustivi-
dad y rigurosidad metodologica (Page et al., 2021).

Pregunta de investigacion

La pregunta de investigacion se formuld si-
guiendo el modelo pico (Poblacion, Intervencion,
Comparacion y OQutcome): en adultos (mayores de
65 anos) con diagndstico de deterioro cognitivo
leve, ¢ los programas estructurados de estimulacion
cognitiva, en comparaciéon con grupos control o
condiciones habituales, mejoran la funciéon cogni-
tiva global y los dominios cognitivos especificos?

Protocolo y registro

La presente revision sistematica no fue registra-
da previamente en una base de datos de protocolos
como PROSPERO. No obstante, el procedimiento se
desarroll6 siguiendo los lineamientos de PRISMA
2020. Los criterios de elegibilidad, la estrategia
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de busqueda y los procedimientos metodoldgicos
fueron establecidos a priori y se aplicaron de forma
sistematica durante todo el proceso de revision.

Criterios de seleccion de los estudios

Se seleccionaron los estudios que cumplieron
con los siguientes criterios de inclusion:

* Poblacién: adultos (mayores de 65 afios) con
diagnostico de deterioro cognitivo leve (DCL)
establecido mediante criterios clinicos o puntos
de corte en instrumentos validados, siempre
que se reportara preservacion funcional. En
estudios con muestras mixtas, se consideraron
unicamente los datos correspondientes al sub-
grupo con DCL cuando estos fueron presentados
de forma diferenciada.

* Intervencion: programas estructurados de esti-
mulacion o entrenamiento cognitivo dirigidos
a uno o mas dominios cognitivos. Se incluye-
ron intervenciones con objetivos explicitos de
mejora cognitiva, tales como entrenamiento
cognitivo, intervenciones multidominio, terapias
de estimulacion cognitiva (CST), programas de
reminiscencia y aplicaciones basadas en realidad
virtual, siempre que incorporaran la medicion
y evaluacion directa de resultados cognitivos.

* Diseflo: estudios experimentales o cuasiex-
perimentales con grupo control o condicioén
comparativa, publicados entre 2018 y 2024.

+ Idiomay tipo de publicacion: articulos originales
publicados en revistas cientificas indexadas en
inglés o espafiol, con acceso al texto completo.

* En cuanto a los criterios de exclusion, se con-
templaron los siguientes:

» Investigaciones centradas en participantes con
demencia establecida, enfermedad de Alzheimer
u otros trastornos neurologicos o psiquiatricos
mayores, cuando los resultados para el subgrupo
con deterioro cognitivo leve no se reportaban
por separado.
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» Estudios que evaluaran intervenciones farmaco-
logicas o combinadas en las que no fuera posible
aislar el efecto de la estimulacion cognitiva.

» Estudios teodricos, revisiones sistematicas o
narrativas, editoriales o comentarios.

* Estudios observacionales o cualitativos sin
grupo control.

+ Investigaciones que no evaluaran intervencio-
nes de estimulacion cognitiva en poblacion
mayor de 65 afios con DCL.

Fuentes de informacion y estrategia
de busqueda

La estrategia de busqueda fue disefiada de ma-
nera sistematica y en coherencia con la pregunta de
investigacion previamente formulada. Se realizé
una busqueda bibliografica el 15 de diciembre de
2024 en las bases de datos PubMed, Scopus y Web
of Science, limitando los resultados a publicaciones
en idioma inglés o espafiol, comprendidas entre
enero de 2018 y diciembre de 2024,

Para la construccion de las estrategias de bus-
queda se definieron tres conceptos centrales:
«estimulacién cognitivay, «adultos mayores»
y «deterioro cognitivo». Estos términos fueron
traducidos al inglés y adaptados a los descriptores
y sistemas de indexacion especificos de cada ba-
se de datos, combindndose mediante operadores
booleanos con el fin de optimizar la sensibilidad
y especificidad de la recuperacion de estudios. No
se realizé busqueda manual en listas de referen-
cias ni en literatura gris, dado que los criterios de
inclusion se limitaron a estudios experimentales
y cuasiexperimentales publicados en revistas
cientificas indexadas.

Las ecuaciones de buisqueda utilizadas en cada
base de datos, asi como el nimero de registros
obtenidos, se presentan en la tabla 1.
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Tabla 1.

Estrategia de busqueda utilizada en las bases de datos y resultados arrojados

Base de datos

Estrategia de busqueda

Resultados obtenidos

(“Aged” [MeSH Terms] OR “Aged, 80 and over” OR “older adults aged

65”) AND (“Mild Cognitive Impairment” [MeSH Terms] OR “Cognitive

PubM . . . .. . . 164 regist
ubMed Dysfunction”) AND (“Cognitive Remediation” OR “cognitive stimulation” 64 registros

OR “cognitive training”)
(“aged” OR “aging”) AND (“mild cognitive impairment” OR “cognitive

Scopus impairment”) AND (“cognitive stimulation” OR “cognitive remediation 65 registros
therapy”)

Web of Science ( olger ad].'ﬂ.ts OR. el’(,lerly )A‘I‘\ID ( Mlld cpgnltn_fe 1,r’npa1rment 104 registros
OR “cognitive decline”) AND (“cognitive stimulation”)
Total 334

Fuente: elaboracion propia.

Seleccion de estudios

El proceso de seleccion se resume en la figura
1 (diagrama de flujo PRISMA) y comprendio las
etapas de identificacion, cribado y elegibilidad.

En la fase de identificacion se recuperaron 334
registros (PubMed: 164; Scopus: 65; Web of Scien-
ce: 104). Tras la eliminacion de 18 duplicados, se
evaluaron 316 titulos y resimenes.

Durante el cribado se excluyeron 282 estudios
por no cumplir los criterios de elegibilidad, princi-
palmente debido a poblacion no correspondiente,
ausencia de intervencion en estimulacion cognitiva
o tratarse de revisiones, editoriales o articulos
tedricos sin resultados empiricos.

Posteriormente, 34 articulos fueron evaluados a
texto completo. De estos, 20 no cumplieron los cri-
terios establecidos (poblacion no elegible, ausencia
de evaluacion de estimulacion cognitiva o idioma
distinto al inglés o espafiol). Finalmente, se inclu-
yeron 14 estudios en la sintesis cualitativa.

La seleccion se realizd de manera indepen-
diente por dos revisores utilizando la plataforma
Rayyan para la organizacion de los registros. Las
discrepancias se resolvieron mediante discusion
y consenso.

Extraccion de datos

La extraccion de datos fue realizada por dos
revisores mediante una tabla previamente dise-
fiada que incluyd: disefio del estudio, caracteris-
ticas de la muestra, instrumentos de evaluacion,
caracteristicas de la intervencion, duracion de la
intervencion, seguimiento y hallazgos principales.
La informacion fue verificada por ambas autoras
y las diferencias se resolvieron mediante discu-
sion conjunta.

Evaluacion de la calidad metodoldgica

La calidad metodologica y el riesgo de sesgo
de los estudios incluidos fueron evaluados mediante
las listas de verificacion del Joanna Briggs Insti-
tute (JBI), seleccionando la herramienta corres-
pondiente segun el disefio metodologico de cada
estudio (Aromataris et al., 2024). Dos revisores
independientes calificaron cada item (Si/No/No
claro/No aplica), resolviendo discrepancias por
consenso. El riesgo global se clasificé como bajo,
moderado o alto.
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E Nimero de registros identificados

i mediante bisquedas en bases de datos Registros eliminados antes del cribado: 334

g {n total= 334) Registros duplicados eliminades (n=18)

i% PubMed: (n = 164) | Registros marcados como no elegibles por herramientas
"E Scopus: (n = 66) de automatizacion {n= 0) Registros eliminados por otras
L Web of Science: (n = 104) razones (n= 0]

)

Reqistros cribados Namero de registros excluidos
p——————— i
{n=316) (n= 282)
=]
'g Informes buscados para recuperacion Informes no recuperados
a {n=0) {n=0)
Informes evaluados para elegibilidad Informes excluidos:
(n=34) Criterio 1 : Poblacién Incorrecta (n= 3)
Criterio 2: Falta de evaluacién sobre estimulacian
U cognitiva {n= 1)

Criterio 3: Riesgo alto en lista de chequeo JBI (n=6)
Criterio 4: Idioma diferente al inglés o espaiiel (n=0)

§ Estudios incluidos en la revision
= (n=14)

= Informes de los estudios ncluidos
_E {n=14)

Figura 1. Diagrama PRISMA

Fuente: elaboracion propia.
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El proceso completo de identificacion, cribado
y seleccion de los estudios primarios se encuentra
sintetizado detalladamente en el diagrama de
flujo PRISMA (figura 1). A partir de este proceso,
se incluyeron 14 estudios en la sintesis cualitativa,
donde se identificaron tres categorias principales
de intervencion: intervenciones tecnologicas y de
realidad virtual (seis estudios), intervenciones
tradicionales o multidominios (seis estudios) y
terapias de reminiscencia y componentes afectivos
(dos estudios).

En cuanto a la evaluacion metodologica, predo-
mind un riesgo de sesgo moderado o bajo. Nueve
estudios fueron clasificados con riesgo moderado,
cuatro con riesgo bajo y uno con riesgo moderado-
alto; no se identificaron estudios con riesgo alto.

Intervenciones tecnoldgicas y de realidad
virtual

Entre las aproximaciones que incorporan tec-
nologia se evidencia una alta viabilidad y eficacia
empirica, mediante intervenciones que incluyen el
uso de sistemas de realidad virtual inmersiva, asi
como plataformas computarizadas adaptativas con
programas que varian entre cinco y 20 semanas y
sesiones recurrentes de 20 a 60 minutos, adminis-
tradas entre tres y cinco veces por semana.

Los hallazgos han derivado de autores como
Schaham et al. (2024), quienes han sefialado que un
programa hibrido, que combind autoentrenamiento
en casa con sesiones grupales, mejoro la cognicion
global con un tamafio del efecto moderado (d de
Cohen = 0.52). Por su parte, Gozdas et al. (2024)
reportaron una mejora del 10.9% en la cognicion
fluida (d de Cohen = 0.7) y destacaron impactos
neurofisioldégicos importantes, como una mejor
preservacion de la conectividad de la red fronto-
parietal y una menor reduccion en la densidad de
fibras de tractos de materia blanca.

Adicionalmente, Embon-Magal et al. (2022)
confirmaron progresos con magnitudes clinicas con-
siderables en la cognicion global (n?> = 0.283) y

en la memoria de trabajo (n?> = 0.199) mediante la
aplicacion de tareas audiovisuales adaptativas.

Intervenciones tradicionales o multidominios

Una de las modalidades mas frecuentes en los
estudios seleccionados que se ha encontrado fue
el entrenamiento tradicional estructurado, me-
diante intervenciones que consisten en el uso del
método de lapiz y papel, el empleo de cuadernos
de activacion mental y juegos de mesa enfocados
a entrenar los constructos especificos como la me-
moria, orientacion, lenguaje y funciones ejecutivas.

Los programas mantuvieron una duracion entre
siete y 12 semanas, con frecuencias de una a tres
sesiones semanales de 45 a 60 minutos cada una,
ya que la mayoria report6 importantes beneficios
en la cognicion global. Las intervenciones perso-
nalizadas con base en el nivel cognitivo generaron
mejoras en el MEC-35 al incrementar las medidas
de puntuacion entre +2.48 y +4 puntos respecto
al estado basal, con mantenimientos observables
hasta los 12 meses.

De hecho, Carcelén-Fraile et al. (2022) encontra-
ron mejoras en las puntuaciones del Mini-Examen
del Estado Mental (MMSE) ()* = 0.075) y la Eva-
luacion Cognitiva de Montreal (MocA) (?=0.061),
sin embargo, Castellote-Caballero et al. (2024)
documentaron cambios minimos sin significancia
estadistica tanto en MoCA (p = 0.531) como en
pruebas especificas de fluidez verbal (p = 0.685).

Terapias de reminiscencia y componentes
afectivos

Las intervenciones que incorporaron un com-
ponente afectivo o fisico también proyectaron
resultados favorables en el rendimiento cognitivo,
donde los programas de reminiscencia evaluados
se estructuraron en sesiones de 45 a 60 minutos,
realizadas dos veces por semana durante aproxi-
madamente dos meses, con un enfoque centrado
en la evocacion autobiografica, la integracion de
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experiencias de vida y la estimulacion mediante
recuerdos positivos.

En este ambito, Villasan Rueda et al. (2021)
evidenciaron que la reminiscencia positiva genero
un aumento de 3.73 puntos en la evaluacion Mo-
CA, reflejando un tamaiio de efecto muy grande
(g de Hedges = 1.04). Asimismo, Gil et al. (2022)
ratificaron mejoras significativas en el recuerdo
diferido (»=0.397) y en el componente de calidad
de vida de los participantes.

De igual manera, la intervencion dual imple-
mentada por Buele et al. (2024), combind ejercicios
aerdbicos, de resistencia y equilibrio con interac-
ci6n social, con uno de los tamafios de efecto mas
pronunciado de la revision (d de Cohen =1.54) en
las puntuaciones del MOCA tras seis semanas de
aplicacion, situando a los participantes cerca del
rango de normalidad cognitiva.

De esta forma, los resultados analizados res-
paldan de forma consistente la eficacia de la esti-
mulacion cognitiva como una intervencion no
farmacologica determinante para adultos mayo-
res con deterioro cognitivo leve. Las diferentes
modalidades evaluadas han demostrado mejoras
transversales tanto en la cognicion global como en
dominios especificos, destacando avances dentro
de la memoria de trabajo, la atencion dividida, la
fluidez verbal y la orientacion temporoespacial.

En este sentido, mas alla de los incrementos
estadisticos obtenidos en pruebas de tamizaje ge-
neral como el MMSE o el MocCA, la efectividad real
de las intervenciones se consolida al observar
los resultados de estudios que incorporaron me-
didas neuropsicoldgicas mas complejas e indica-
dores funcionales.

Al complementar los datos psicométricos con
valoraciones directas sobre las actividades ins-
trumentales de la vida diaria (A1vD) y medidas
de conectividad estructural del cerebro, la evi-
dencia confirma que la estimulacion cognitiva
mejora el rendimiento en evaluaciones de cribado,
generando beneficios neurofisiologicos tangibles
que promueven en cierta parte una preservacion
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efectiva del desempefio cotidiano y la calidad de
vida de los pacientes.

Discusion

Los hallazgos de la revision corroboran que
las estrategias no farmacologicas de estimulacion
cognitiva impactan de forma positiva en la cogni-
cion global y en dominios especificos en adultos
mayores con deterioro cognitivo leve (DCL). Sin
embargo, el analisis critico que integra la eviden-
cia de estudios recientes revela que la eficacia, la
relevancia clinica y la durabilidad de estos efectos
estan fuertemente moduladas por las caracteristicas
metodologicas de las intervenciones, el formato de
entrega y el perfil basal de los pacientes.

Los estudios incluidos se realizaron en contex-
tos geograficos (Europa, Asia y América Latina),
lo que genera variabilidad en la implementacion
de las intervenciones debido a factores como el
nivel educativo, la alfabetizacion digital, el acceso
arecursos tecnologicos y las caracteristicas de los
sistemas de salud. Por ejemplo, las intervenciones
computarizadas podrian ser mas efectivas en entor-
nos tecnologicamente familiarizados, mientras que
las intervenciones grupales tradicionales podrian
ser mas viables en entornos con recursos limita-
dos o con fuerte apoyo comunitario. Por ello, los
resultados deben interpretarse considerando las
particularidades culturales y socioecondmicas de
cada poblacion.

Los estudios de Gémez-Soria et al. (2023) y
Calatayud et al. (2022) especifican que los entre-
namientos multidominio tradicionales (método
de lapiz y papel) logran mejoras en la cognicion
global (evaluada mediante el MEC-35) que pueden
mantenerse a los seis y 12 meses. Esta durabilidad
amedio plazo es respaldada por un ensayo adicio-
nal de Gomez-Soria et al. (2020), el cual confirma
que un programa de diez semanas genera mejoras
cognitivas significativas que se sostienen a los seis
meses de seguimiento.
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En contraste, las intervenciones computarizadas
y tecnologicas muestran alta eficacia a corto plazo,
pero menor retencion a largo plazo. Schaham et al.
(2024) y Embon-Magal et al. (2022) reportaron
mejoras inmediatas en memoria y atenciéon me-
diante el uso de tabletas y plataformas adaptativas.
En esta linea, Li et al. (2019) evidenciaron mayor
actividad en el hipocampo y polos temporales
mediante neuroimagen, y mejora de la memoria,
la atencion y la funcion ejecutiva. Sin embargo,
hallaron que estos efectos se disipan a los 12 meses
sin refuerzo, sugiriendo la necesidad de practica
sostenida para consolidar cambios neuroplasticos,
a diferencia de los enfoques tradicionales grupales,
que parecen consolidar los efectos por mas tiempo
gracias a la interaccion social prolongada.

Un aspecto relevante identificado es que la
eficacia de las intervenciones no depende solo de
la estrategia empleada, sino también de la intensi-
dad y duracion, es decir, los programas con mayor
numero de sesiones y seguimiento prolongado
evidenciaron resultados mas estables, mientras que
las intervenciones de corta duracion o frecuencia
mostraron beneficios limitados. Planteando la idea
de que existe una dosis minima de estimulacioén
cognitiva necesaria para lograr la consolidacion de
los cambios cognitivos.

En cuanto a la transferencia funcional, Liao
et al. (2020) reportaron mejoras en actividades
instrumentales de la vida diaria (AIvD) con realidad
virtual. En contraste, evidencias adicionales no
incluidas en la presente revision, como la de Miret
etal. (2025), son menos concluyentes, ellos hallaron
ganancias en MOCA a un afio sin impacto funcional
significativo. De manera similar, Gomez-Soria
et al. (2020) observaron que su programa mejord
las AvVD basicas tnicamente a corto plazo, sin
efectos en AIVD, depresion o ansiedad. Esto pro-
fundiza el debate sobre la especificidad del en-
trenamiento: entrenar dominios cognitivos aisla
la mejora a los test neuropsicologicos (efecto de
practica), pero a menos que la intervencion simu-
le entornos reales (como la realidad virtual), la

transferencia a la autonomia funcional del paciente
sigue siendo limitada.

Por su parte, intervenciones indirectas como la
reminiscencia destacan en dominios emocionales.
Por ejemplo, Gil et al. (2022) y Villasan Rueda et al.
(2021) evidenciaron mejora en la memoria diferida,
la calidad de vida y el bienestar emocional. Estos
resultados coinciden con Justo-Henriques et al.
(2022), quienes identificaron que pacientes con
peores puntuaciones basales en funcion ejecutiva
y estado de &nimo responden mejor a la terapia de
reminiscencia (iTR).

En conjunto, las intervenciones directas (mul-
tidominio, computarizadas, VR) impactan princi-
palmente el rendimiento cognitivo, mientras que
las indirectas (reminiscencia) producen un impacto
mas amplio sobre variables emocionales, calidad
de vida y bienestar subjetivo. Las intervenciones
tecnologicas ofrecen avances rapidos, pero con
seguimientos cortos y muestras pequefias; en cam-
bio, los programas multidominio tradicionales
aportan evidencia mas so6lida sobre la persistencia
de los efectos a largo plazo. Por ello, deben con-
siderarse estrategias complementarias segin los
objetivos clinicos de cada paciente (cognitivos vs.
emocionales).

Finalmente, aunque la mayoria de los estudios
tuvo riesgo de sesgo bajo-moderado (JBI), sin incluir
estudios con alto riesgo, persisten limitaciones:
falta de cegamiento, ausencia de andlisis ITT, segui-
mientos incompletos, medidas de tamizaje breves y
muestras pequeias. Estas caracteristicas restringen
la precision y generalizacion de los resultados, es-
pecialmente sobre la duracion real de los beneficios
y su impacto en la funcionalidad cotidiana.

Conclusiones

La presente revision sistematica permite con-
cluir que los programas de estimulacion cognitiva
constituyen una intervencion no farmacoldgica
eficaz para el abordaje del deterioro cognitivo leve
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en adultos mayores. Tanto las modalidades de es-
timulacion directa (entrenamiento multidominio
tradicional, plataformas tecnologicas computariza-
das) como las indirectas (reminiscencia) generan
beneficios en los adultos mayores.

Las intervenciones directas tradicionales mul-
tidominio destacan por su durabilidad a largo
plazo, favorecida por la interaccion social; mientras
que las tecnoldgicas y realidad virtual generan
mejoras rapidas con impacto neurofisiologico, pero
requieren refuerzo continuo. Ambas intervenciones
promueven mejoras tangibles en la cognicion glo-
bal y optimizan dominios neuropsicolégicos espe-
cificos, en particular con la memoria de trabajo, la
atencion dividida y la orientacion temporoespacial.
Las indirectas de reminiscencia mejoran cognicion,
calidad de vida y bienestar emocional mediante
evocacion autobiografica.

De hecho, la evidencia detalla que la implemen-
tacion de programas personalizados, adaptados
al nivel cognitivo basal del paciente, junto con
la incorporacion de formatos innovadores (como
intervenciones duales que suman exigencias mo-
toras), representan estrategias altamente viables,
favoreciendo la promocién del envejecimiento
activo y el rol preventivo en la preservacion de la
autonomia, la funcionalidad cotidiana y el bienestar
emocional frente a la progresion del deterioro neu-
rocognitivo. Por lo cual, se recomienda personali-
zar: intervencion tradicional para mantenimiento
sostenido, tecnoldgica para ganancias inmediatas
y reminiscencia para beneficios afectivos.

No obstante, estas conclusiones deben delimi-
tarse en congruencia con las limitaciones meto-
dologicas intrinsecas a la evidencia analizada. La
marcada heterogeneidad en el disefio, intensidad,
frecuencia y duracion de las intervenciones difi-
culta, por el momento, la estandarizacion de una
dosis terapéutica unificada, ya que la dependencia
predominante de instrumentos de cribado general
(como el MMSE y el MoCA) para la medicion de los
resultados, restringe una comprension mas profun-
da sobre los cambios funcionales sutiles. Futuras

investigaciones deben homogeneizar protocolos
e incorporar medidas ecoldgicas para evaluar
impacto funcional real a largo plazo.
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Disponibilidad de datos

Los registros de seleccion de estudios reali-
zados en Rayyan, los formularios de evaluacion
metodologica seglin JBI, las tablas de extraccion de
datos y los articulos en texto completo utilizados
en la revision estan disponibles previa solicitud
a la autora de correspondencia. La estrategia de
busqueda y los principales resultados se encuentran
descritos en el manuscrito y sus anexos.
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