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Abstract

Intellectual disability consists of alterations in the functionality of basic psychological pro-
cesses as a result of dysfunctions in the nervous system. They can be assessed through
neuropsychological evaluations. The neuropsychological diagnosis must be supported by
results of psychometric tests and behavioral observations. Case studies allow to explain
the bases of a problem from which the researcher can become an expert in the area of
knowledge proposed. The analysis of the evaluation of two clinical cases with intellectual
disability is presented. The instruments used were: Clinical history, “NEUROPSI Breve en
Espafiol” (NEUROPSI Brief in Spanish). Behavioral observations were made in interac-
tion sessions and an Electroencephalogram (EEG) was performed. Both cases presented
difficulties in neuropsychological processes of orientation, attention, memory, language,
executive functions and motor skills. The description and analysis of individual cases
allow us to design neuropsychological rehabilitation programs for the clinical intervention

of patients.
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Resumen

La discapacidad intelectual consiste en alteraciones del funcionamiento de los procesos psi-
colégicos basicos como resultado de disfunciones en el sistema nervioso. Pueden valorarse
mediante evaluaciones neuropsicolégicas. El diagnéstico neuropsicolégico debe apoyarse
en los resultados de las pruebas psicométricas y en observaciones conductuales. El estu-
dio de casos permite explicar las bases de una problematica donde el investigador puede
convertirse en un experto en el area de conocimiento planteada. Se da a conocer el analisis
de la evaluacion de dos casos clinicos con discapacidad intelectual. Los instrumentos em-
pleados fueron: historia clinica, NEUROPSI breve en espafiol. Se realizaron observaciones
conductuales en sesiones de interaccion y se hizo un electroencefalograma (EEG). Ambos
casos presentaron dificultades en los procesos neuropsicologicos de orientacion, atencion,
memoria, lenguaje, funciones ejecutivas y motricidad. La descripcion y analisis de casos

individuales permiten disefiar programas de rehabilitacion neuropsicolégica para la intet-

vencién clinica de los pacientes.
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Introduccion

La discapacidad intelectual consiste en alteracio-
nes en el funcionamiento de los procesos psicolo-
gicos, tales como: lenguaje, funciones ejecutivas,
calculo, orientacién, atencién, memoria, entre
otros. Estas deficiencias producen dificultades en
el desempefio neuropsicologico y en la autonomia
personal.' La discapacidad intelectual se relaciona
con limitaciones del funcionamiento individual
dentro de un contexto social y psicolégico, es una
problematica que genera disfunciones de areas
corticales cerebrales limitando la participacién de
los sujetos dentro de su contexto social. >

Ahora, se ha incrementado la necesidad
de contar con evaluaciones neuropsicologicas,
que identifiquen las posibles  disfunciones
del sistema nervioso y permitan implementar

estrategias de intervencién en pacientes con

alteraciones cognoscitivas.” Al momento de rea-
lizar una evaluacion neuropsicolégica se puede
recurrir a diversas evaluaciones psicométricas
estandarizadas para tener un acercamiento a las
dificultades presentadas.*

La valoracién con pruebas psicométricas
se debe complementar con la valoracién clinica
de pacientes mediante entrevistas para obtener
informacién sobre aspectos de etapas previas de
su vida.

La evaluacién neuropsicoldgica en la infan-
cia, tiene como objetivo realizar un adecuado
diagnostico que apoye la orientacién educativa,
el control evolutivo y la prevencion de futuras
problematicas, ya que este es un periodo donde
madura el sistema nervioso y tiene lugar la plas-

ticidad cerebral.’ Las consecuencias de las altera-
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ciones en estas etapas, afectaran el funcionamien-
to de las estructuras superiores, obstaculizando la
adquisicion de nuevas habilidades cognoscitivas,
lo cual repercutird en etapas posteriores.

Hoy se da mas importancia a la evaluacion
de personas adultas con discapacidad intelectual
y a la planificacién de procesos especificos de
intervencién neuropsicoldgica, con el objeto de
lograr el desempefio funcional de las personas
con discapacidad.®

El diagnéstico neuropsicolégico debe apo-
yarse en las pruebas neuropsicolégicas, ademas
de las observaciones conductuales en sesiones de
interaccién con el sujeto. 'Mediante la implemen-
tacion del método clinico que consiste en realizar
observaciones individuales del paciente, logran-
do detallar los patrones conductuales en la inte-
raccion con objetos y sujetos de conocimiento.®

Es importante disefiar programas de reha-
bilitacion neuropsicolégica para la intervencion
clinica’, ya que, sin el debido apoyo, las dificul-
tades manifestadas en pacientes con alteraciones
cognoscitivas, limitarin su funcionamiento en
actividades de la vida cotidiana.!

El estudio de casos provee conocimientos
dependientes del contexto en que se desarrolla la
investigacion. Con el aprendizaje que se obtiene
de estos, pueden explicarse las bases de proble-
maticas individuales donde el investigador se
convierte en experto del area de conocimiento

planteada.’

Presentacion de casos

Caso 1. Femenino de 28 anos de edad, laterali-
dad diestra, complexién endomorfica, analfabeta,
dependiente de sus cuidadores, se present6 en
adecuadas condiciones de higiene y alifio. Ingreso

al sistema estatal para el desarrollo Integral de la

Familia (DIF), por situacién de abandono y con
sospechas de maltrato. Se desconocen antece-
dentes heredofamiliares. En la actualidad vive en
una casa hogar de la ciudad de Xalapa, Veracruz.

Caso 2. Femenino de 32 afios de edad, latera-
lidad zurda, complexién ectomorfica, analfabeta,
dependiente de sus cuidadores, se observé en
adecuadas condiciones de higiene y alifio. Fue
abandonada en el DIF alos 16 afios. Hace 9 afios
presentd crisis convulsivas de origen desconoci-
do que fueron controladas con fenitoina. En este
momento vive en una casa hogar de la ciudad de
Xalapa, Veracruz.

En los dos casos la institucién solicitd la
evaluacion para valorar las habilidades cognosci-
tivas de las pacientes y desarrollar un programa

de apoyo.

Material y métodos

Los instrumentos empleados fueron: historia
clinica y NEUROPSI breve en espafiol. Se rea-
lizaron sesiones de interaccién con materiales
didacticos y un electroencefalograma (EEG).

Con la historia clinica se obtuvieron datos de
antecedentes heredofamiliares de los casos, asi
como su situacién actual.

La NEUROPSI breve es un instrumento de
evaluacion neuropsicologica, que permite valorar
los procesos cognitivos en poblacion tipica, con
problemas médicos y con escolaridad nula. Hsta
dividido en las areas de: orientacion, atencion y
activaciéon, memoria, lenguaje, aspectos visuoes-
paciales, visuoperceptuales y funciones ejecuti-
vas.

Se hicieron 2 sesiones de interacciéon con
materiales didacticos para analizar mediante el
método clinico las caracteristicas de las areas mo-

toras gruesa y fina; lenguaje y capacidad de iden-
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tificar conceptos como: nombre, apellido, edad,
dias de la semana, mes y aflo; comprension de
instrucciones sencillas, repeticiéon de frases, uso
de tiempos verbales, distincién de figuras seme-
jantes, capacidad de trazos sencillos y complejos.
Ademas, se exploraron los conceptos polares
espaciales antitéticos: chico-grande, dentro-fue-
ra, abierto-cerrado, alto-bajo, delgado-grueso,
debajo-sobre, largo-corto, arriba-abajo.

Se realizé un EEG clinico en vigilia con 19
derivaciones cerebrales, con cuatro electrodos
para registro de movimientos oculares y dos para
monitorear actividad cardiaca. Los electrodos
usados fueron de oro, colocados segun el sistema
internacional 10-20, utilizando referencias en
mastoides. Se grab¢ la actividad eléctrica cerebral
ante ojos cerrados, ojos abiertos, reactividad a la
apertura y el cierre de ojos, hiperventilacién con
duracién de 3 minutos y posterior recuperacion
de 3 minutos, fotoestimulacién y 3 ensayos de
estimulacion auditiva.

Para realizar la evaluacion neuropsicolégica y
neurofisiolégica, el cuidador responsable firmé la
carta de consentimiento informado y la paciente
puso su huella dactilar.

Durante todo el proceso de evaluaciéon se
consideraron los principios de la Declaracion
de Helsinki."

Procedimiento

Se realizaron 4 sesiones en un cubiculo bien ilu-
minado, sin estimulos distractores, con duracion
promedio de 60 a 90 minutos. En la primera
sesion se contesto la historia clinica y la bateria
NEUROPSI-breve. En la segunda y tercera
sesion se realizaron las sesiones de interaccion.
En la dltima sesion se realizo el EEG clinico.

Se hizo entrega de los resultados de las pruebas
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con sugerencias para apoyarlas en su desempefio

neuropsicolégico e independencia.

Resultados

Caso 1. Reconoci6 su imagen en un espejo, dijo
su nombre, aunque no logréd decir sus apellidos,
ni su edad, no conocié partes de su cuerpo, ni en
otras personas. No identificé derecha-izquierda.
Mostré dificultades para mencionar los meses
del afio y los dfas de la semana. No presentd
orientacién en tiempo, lugar y circunstancia. Se
evidenciaron dificultades en coordinacién moto-
ra, no realiz6 movimientos de oposicién digital,
ni de disdiadococinesia (movimientos alternados
de las manos), no logré dibujar la figura humana.
No presentd estructura gramatical adecuada,
ni didlogo organizado, dio respuestas verbales
incorrectas. En lecto-escritura se ubicd en nivel
figural, ya que hizo trazos que representaban
la palabra y no se diferenciaban del dibujo, su
vocabulario fue deficiente, no logré asignar una
etiqueta a los objetos. No reconocié ninguno de
los conceptos espaciales antitéticos evaluados.
Caso 2. Reconocié su imagen en un espejo,
dijo su nombre y apellidos. Mostr6 dificultades
para describir los meses del afio, dfas de la sema-
na y decir su edad, no present6 orientacién en
tiempo, lugar y circunstancia. Revel6 seguimiento
visual con problemas, reportd mareo, deficiencias
perceptuales tactiles y auditivas, le costd trabajo
realizar movimientos coordinados con los dedos
y con las manos, no logré saltar en un pie. Su
cuidador responsable reporté que no se bafiaba,
ni vestia sola. Su lecto-escritura se ubicé en nivel
figural, ya que hizo trazos que representaban la
palabra y no se diferenciaban del dibujo, tuvo
dificultad en la estructuracién de oraciones; asi

como, poca fluidez de vocabulario, cuando se le

1 1870-6592, Vol. 17, num. 3, septiembre-diciembre 2018: pp. 23-28.



Evaluacion neuropsicoldgica en adultos con discapacidad intelectual... Romero-Molina A 0O, etal.

pidi6 repetir oraciones, sélo dijo la tltima palabra; repitié correctamente oraciones de dos palabras.
Identifico los conceptos espaciales antitéticos arriba-abajo.

Ambos casos mostraron dificultades para seguir instrucciones, narrar una historia, formular
preguntas, decir colores, series numéricas, tiempos verbales, realizar operaciones de calculo basico y
expresar conceptos polares espaciales. Exhibieron dificultades en sus procesos psicolégicos basicos

(ver tabla 1). El EEG fue normal en ambos casos.

Tabla 1. Resultados Neuropsi breve

Instrumento Escala Caso 1 Caso 2
Orientacién Severo Severo
Atencién y concentracion Moderado Severo
NEUROPSI breve Memoria Severo Severo
Lenguaje Severo Severo
Funciones ejecutivas Normal Moderado
Puntaje total 15 - Severo 16.5 — Severo
Discusion

La importancia en la implementacién de estudios
de casos consiste en centrarse en situaciones de
la vida real, aporta para el investigador una vision
individualizada en el tratamiento de un paciente.
Se sabe que la conducta humana no puede regir-
se solo por evaluaciones generales, por lo que,
la descripcion y analisis de casos individuales
permite desarrollar conocimientos especificos;
asi como, conocer las perspectivas de la proble-
matica que se evalia en cada caso.’

En el ambito de salud y en especifico de la
neuropsicologia, llevar a cabo sélo baterias de
evaluacion resulta insuficiente por las caracteris-
ticas individuales. Cuando una discapacidad es
evidente, no basta con realizar un diagnéstico en
funcién del resultado estandarizado de la prue-
ba, sino implementar un analisis observacional
mediante una evaluacién orientada al proceso de
ejecucion.?

En primera instancia con los resultados de
la baterfa NEUROPSI breve, se observé que el

caso 1 obtuvo mejores puntajes, aunque ambos

casos presentaron dificultades similares, esto se
debe a los puntos de corte propuestos en funcién
de la edad y el nivel de escolaridad. Sin embargo,
por las caracteristicas percibidas durante las se-
siones de interaccion, no se esperaria un diagnos-
tico normal en funciones ejecutivas tal y como se
obtuvo en la prueba.

La implementaciéon de una evaluacién neu-
ropsicologica cuantitativa utilizando exclusiva-
mente pruebas estandarizadas y una evaluacién
cualitativa mediante el método clinico, en el
tiempo actual adquiere mayor importancia. La
evaluacion cuantitativa permitira valorar las dreas
evaluadas y proveera un acercamiento al diag-
nostico de las alteraciones que presenta, ya que
al contar con parametros de evaluaciéon comunes
a otros casos, se podran comparar los resultados.
Mientras que, la valoracién cualitativa permitird
realizar un andlisis detallado de los errores y los
aciertos del paciente, permitiendo elaborar un

programa de rehabilitacion individualizado.?
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