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Artículo de revisión:

Acceso abierto

Resumen

Citación

Introducción: El consumo de sustancias es un problema de salud pública 
que sigue en incremento a pesar del alto costo que representa por su efecto 
discapacítate, alteraciones neuropsicológicas y el deterioro de la calidad de 
vida. Objetivo: Documentar en la literatura las pruebas neuropsicológicas 
utilizadas para evaluar las funciones cognitivas en consumidores de sustancias. 
Método: La revisión sistemática se realizó según las directrices PRISMA 2020. 
Las bases de datos fueron: Pubmed, Scopus, ScienceDirect, Dialnet y Redalyc. 
Los términos de búsqueda se definieron a partir de la pregunta PICOS. La 
búsqueda registró 724 estudios de los cuales luego del cribado conforme con el 
protocolo de revisión y los criterios de elegibilidad fueron 9 estudios los que se 
incluyeron. Resultado: Se identificaron 20 pruebas, como: el Neuropsi, Escala 
de Comportamiento de los Sistemas Frontales, Evaluación breve de deterioros 
neuropsicológicos relacionados con el alcohol, Prueba Colores Palabras Stroop, 
Tareas go/no go, Tarea de juego de Iowa, Test de trazo de senderos; Test de 
fluidez verbal. Conclusión: La literatura evidencia que el uso de instrumentos 
psicométricos estandarizados que disponen soporte empírico fortalece la 
evaluación tradicional. Siendo un gran aporte para el tratamiento, mantenimiento 
y prevención de recaídas en el campo de las adicciones a sustancias. 

Palabras claves: Drogas de abuso. Drogas ilícitas. Evaluación neuropsicológica. 
Prueba neuropsicológica.
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Abstract
Introduction: Substance use is a public health 
issue that continues to increase despite its high cost 
due to its disabling effects, neuropsychological 
alterations, and deterioration in quality of life. 
Objective: To document the neuropsychological tests 
used to evaluate cognitive functions in substance 
users as reported in the literature. Method: The 
systematic review was conducted according to 
the PRISMA 2020 guidelines. The databases used 
were PubMed, Scopus, ScienceDirect, Dialnet, and 
Redalyc. Search terms were defined based on the 
PICOS question. The search yielded 724 studies, 
of which, after screening according to the review 
protocol and eligibility criteria, 9 studies were 
included. Results: Twenty tests were identified, 
including: the Neuropsi, Frontal Systems Behavior 
Scale, Brief Assessment of Alcohol-Related 
Neuropsychological Impairment, Stroop Color-
Word Test, Go/No-Go Tasks, Iowa Gambling 
Task, Trail Making Test, and Verbal Fluency 
Test. Conclusion: The literature shows that the 
use of standardized psychometric instruments 
with empirical support strengthens traditional 
evaluation. This is a significant contribution to the 
treatment, maintenance, and prevention of relapse 
in the field of substance addiction.

Key words: Drugs of abuse. Illicit 
drugs. Neuropsychological assessment. 
Neuropsychological tests.

Introducción  

En el año 2023 el Instituto Nacional sobre el Abuso 
de Drogas estimó que cerca de 284 millones de 
personas en el mundo consumieron alguna droga 
ilegal en 2020 (1). En Ecuador, el consumo es 
uno de los más altos de América Latina, con una 
incidencia de 51%, superior a la de Chile, Uruguay 
y Perú (2). Es evidente que el abuso de sustancias 
sigue en crecimiento, a pesar del alto costo que 
representa para la sociedad por sus consecuencias, 
su efecto discapacitante y su alcance socio familiar, 
siendo la población adolescente la más vulnerable.

En efecto, el consumo de sustancias se correlaciona 
con alteraciones neuropsicológicas y el deterioro 
de la calidad de vida, como resultado de procesos 
fisiopatológicos estructurales y funcionales (3, 4, 
5, 6, 7; 8), que se ven reflejados en las dinámicas 
alteradas y el menoscabo en el ejercicio de las 
funciones cognoscitivas (9), siendo notoria la 

pérdida de control y regulación de procesos 
cognitivos, emocionales y motores (10). 

Los déficits neuropsicológicos en relación 
con la adicción a sustancias se corresponden 
principalmente con alteraciones estructurales 
y funcionales del córtex prefrontal. Así, la 
consecuencia de la desorganización está 
íntimamente relacionada con el deterioro de las 
funciones ejecutivas, y caracteriza por alteraciones 
conductuales, de adaptación, desajuste emocional 
y  motivacional que posiblemente se corresponden 
con la sensibilización a la búsqueda constante de 
refuerzo. 

Por lo cual, el conocimiento del perfil 
neuropsicológico de la conducta adictiva responde 
a la necesidad de mejorar el proceso de diagnóstico, 
pronóstico, evolución de síntomas y la adherencia 
a los procesos terapéuticos exitosos en favor de 
recuperar estilos de vida saludables (11, 12) y 
posibilita que los usuarios lleguen a beneficiarse 
de estrategias terapéuticas exigentes como las 
funciones ejecutivas, que requieren la integridad 
de los sistemas de procesamiento y programación 
(13). Al respecto, Ruiz Sánchez de León y Pedrero 
Pérez exponen que la evaluación neuropsicológica 
permite acceder a datos que con frecuencia no 
se registran en una entrevista habitual (14). Así 
mismo, la evaluación neuropsicológica permite 
identificar alteraciones específicas, denominados 
puntos débiles y fuertes del perfil cognitivo que 
pueden afectar al funcionamiento diario y a los 
resultados del tratamiento (15).

La evaluación debe planificarse a partir de 
objetivos precisos y el conocimiento técnico 
práctico del evaluador. Para alcanzar los objetivos 
de estudio, los profesionales en neuropsicología 
suelen ayudarse del método clínico e instrumentos 
psicométricos. Dado que, una batería genera datos 
cuantitativos y cualitativos. En este contexto, 
la evaluación neuropsicológica considera tres 
premisas en referencia a los patrones de consumo: 
entrevista neuropsicológica y de consumo, 
instrumentos con evidencia empírica sobre la 
pertinencia, fiabilidad y validez en el contexto 
de las adicciones, y la interpretación tomando 
en cuenta la significancia funcional de los 
déficits (16). Por lo cual, utilizar instrumentos 
psicométricos estandarizados proporciona 
objetividad y permiten al examinador realizar 
estudios de caso exhaustivos (17). 
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La evaluación debe ser individualizada e indagar 
aspectos de la idiosincrasia como el nivel académico, 
intereses, actividades en el tiempo libre e interacción 
social, variables que mantienen relación directa con 
el funcionamiento cognitivo habitual. Dado que 
la adolescencia implica un el desarrollo cerebral, 
sobre todo en las regiones relacionadas con el 
procesamiento de recompensas, el control de los 
impulsos y la función ejecutiva (18).

La literatura evidencia que los procesos cognitivos 
y las pruebas de evaluación más utilizadas en la 
adicción a sustancias son la prueba Palabras Colores 
Stroop (19), tareas go/no go (20) y la toma de 
decisiones mediante el juego de Iowa (21) para las 
funciones ejecutivas. Así mismo, la prueba de Trazo 
de Senderos (22) para atención y control ejecutivo. 
Para memoria la figura Compleja del Rey (23). 

Por lo tanto, el objetivo de la presente revisión 
sistemática fue identificar con base en la 
literatura científica los principales instrumentos 
neuropsicológicos utilizados para la evaluación de 
las funciones neuropsicológicas en población con 
diagnóstico de adicción a sustancias.

Métodología
La revisión sistemática se realizó de acuerdo con 
los lineamientos de la Declaración PRISMA 2020 
(24). Se definió la pregunta PICO ¿Cuáles son las 
pruebas neuropsicológicas que disponen la literatura 
científica para evaluar las funciones superiores en 
población con adicción a sustancias? Para evaluar de 
la calidad metodológica de los estudios se utilizó los 
criterios de la Declaración CONSORT 2010 (25). 

Criterios de inclusión: 1) Estudios con rango de 
publicación entre el año 2018 hasta agosto 2023; 2) 
Estudios con acceso a texto completo; 3) Estudio 
cuantitativo; 4) Estudios que aborden la variable 
de adicción a sustancias, 5) Estudios donde utilice 
pruebas o baterías neuropsicológicas.

Criterios de exclusión: 1) Estudios bibliográficos; 
2) Estudios donde la evaluación neuropsicológica 
sea de la adicción comportamental o sin sustancias; 
3) Estudios que no emplean instrumentos 
psicométricos; 4) Estudios donde la mayor parte 
de pacientes presenten trastornos neurológicos; 5) 
Estudios donde la mayor parte de pacientes presenten 
comorbilidad psiquiátrica; 6) Estudios que apliquen 
pruebas de neuroimagen como indicador principal. 

Protocolo de búsqueda.

La búsqueda se realizó en el mes de septiembre del 
año 2023. En las bases de datos: Pubmed, Scopus, 
ScienceDirect, Dialnet y Redalyc. Los términos de 
la búsqueda se definieron mediante la estrategia 
PICOS: población, intervención, comparación, 
resultado y diseño de estudio (26). 

Se delimitó la leyenda de búsqueda conforme con el 
objetivo de estudio (Tabla 1). Además, se personalizó 
las leyendas de acuerdo con la base de datos; en 
Pubmed y ScienceDirect la búsqueda se realizó con 
afiliación a términos Mesh y últimos “5 años”. En 
Scopus fue con afiliación a “título-resumen-palabra 
clave” y últimos “5 años”. También, se decidió incluir 
trabajos procedentes de bases de datos en idioma 
español en relación con la localización geográfica de 
los investigadores. En Redalyc y Dialnet la afiliación 
fue todos los campos y últimos “5 años”. También, 
se utilizó los operadores booleanos “AND y OR”.

Tabla 1. 

Metodología de búsqueda.

 Combinación de términos Base
("Illicit Drugs"[Mesh]) AND "Neuropsychological 

Tests"[Mesh])
Pubmed

TITLE-ABS-KEY ("neuropsychological" AND 

"tests" AND "illicit" AND "drugs")
Scopus

(“neuropsychological” AND “tests” AND “illicits” 

AND “drugs”)
ScienceDirect

(“evaluación” AND “neuropsicológica” AND 

“drogas”)
Redalyc

(“evaluación” AND “neuropsicológica” AND 

“drogas”)
Dialnet

Nota: Rango de búsqueda últimos 5 años. 

Estrategia de revisión.

La revisión sistemática se realizó a partir de los 
registros obtenidos en la búsqueda. Se aplicaron 
los criterios de inclusión respectivamente como se 
describe en la Figura 1. Los trabajos se seleccionaron 
por lectura de títulos, resumen y texto completo. Para 
definir los estudios que cumplen con las condiciones 
de elegibilidad y proceder con la extracción de los 
datos. 

https://www.inspilip.gob.ec
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Figura 1. 

Diagrama de flujo de la revisión sistemática.

Nota: Elaboración propia.

Identificación:  Se identificaron 724 estudios 
en el rango de publicación desde el año 2018 
hasta agosto del año 2023, fecha que se realiza la 
búsqueda. Se filtró los registros en todas las bases 
de datos en la afiliación acceso a texto completo y 
fueron 493 excluidos.

Cribado: Para la inspección de títulos se 
registraron 231 estudios y se excluyeron 214 por 
los siguientes motivos; fueron 92 los estudios 
que no cumplieron con el diseño cuantitativo, los 
estudios que no abordaron la variable de adicción 
a sustancias y no informaron el uso pruebas o 
baterías neuropsicológicas eliminados fueron 122.

Los registros para inspección por resumen fueron 
17 y se excluyeron 5 registros. Fueron descartados 
por los siguientes motivos: un estudio sin consumo 
de sustancias, dos estudios que informan pacientes 
con comorbilidad psiquiátrica, un estudio que 
informa de tratamiento psicofarmacológico y un 
estudio que informa trastorno neurológico.

Para la inspección de texto completo se registró 
12 estudios y se excluyeron 3 trabajos, el primero 
por motivo de no cumplir con el rango temporal 

establecido. El segundo por ser un estudio de 
validación y el tercer estudio excluido fue por no 
permitir acceso a texto completo.

Incluidos: Luego del cribado y selección 
conforme con el protocolo de revisión, pregunta 
PICO y los criterios de elegibilidad. Fueron 9 
los estudios incluidos en la revisión sistemática, 
los estudios se localizaron en las bases de datos: 
PubMed 2, Scopus 1, ScienceDirect 2, Dialnet 1, 
Redalyc 3.

Extracción de datos.

Se extrajeron los datos con un formulario 
estandarizado que registró: autor de estudio, 
año de publicación, país donde se realiza la 
investigación, revista y país donde se publica el 
estudio, cuartil de revista, sustancia de consumo, 
lugar donde se obtuvo la muestra, diseño de 
estudio, muestra de participantes que cumplieron 
con criterio de evaluación para abuso de drogas, 
edad, sexo, instrucción académica, edad de 
primer consumo, instrumento neuropsicológico, 
autor referencial del instrumento, tiempo de 
aplicación del instrumento, edad de referencia de 
la población de aplicación y la función cognitiva 
evaluada en cada estudio. El revisor (HTBP) y 
el revisor (DMVP) extrajeron la información por 
separado conforme con el formulario y el revisor 
(LJSA) verificó los datos y los comparó. Las 
incongruencias se resolvieron mediante el cotejo 
y verificación de los datos en conjunto por el 
revisor (HFSS). 

Evaluación de calidad metodológica de los 
estudios.

Por cada elemento presente se asignó un punto 
que sumado permitió la obtención de un promedio 
global que se contrastó con la siguiente escala 
para determinar el valor metodológico: alto entre 
16 a 25, medio entre 11 a 15 y bajo entre 0 a 
10 punto (Cobos Carbó, 2011). Los 9 estudios 
seleccionados evidenciaron calidad metodológica 
alta con una Media= 16.33 y Moda= 15. Siendo 
la puntuación mínima 15 y máxima 19 de un total 
de 25 puntos.
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Tabla 2. 

Evaluación CONSORT de estudios por orden cronológico de fecha de publicación.
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Estudio

+/-+/-+/-+/-+/-+/-+/-+/-+/-Título/Resumen
+++++++++Antecedente/Objetivo
+++++++++Diseño del ensayo
+++++++++Participantes
+++++++++Intervención
+++++++++Resultados
+++++++++Tamaño muestral
---------Aleatorización
---------Asignación oculta
---------Implementación
---------Enmascaramiento
+++++++++Método estadístico
-++---+--Flujo de participantes
+++++++++Reclutamiento
+++++++++Datos basales
+++++++++Números analizados
+++++++++Resultado/Estimación
+++++++++Análisis secundario
---------Eventos adversos
+++++++++Limitaciones
+++++++++Generalización
+++++++++Interpretación
-++-+----Registro
+++-+----Protocolo
++-------Financiación

Nota: (+) Presente; (+/-) Presente con limitaciones; (-) No presente. Se suman solamente los criterios presentes 
(+/-).

https://www.inspilip.gob.ec


Código ISSN 2588-0551

6

https://www.inspilip.gob.ec
Revista científica INSPILIP - Volumen 9 - Número 28 - Enero - Abril 2025

Características metodológicas y demográficas 
de los estudios.

País: En Latinoamérica se realizaron 4 estudios: 
dos Ecuador, uno Chile y uno México. En Europa 
4 estudios: tres en Francia y uno España. En China 
1 estudio. 

Revista: 5 estudios se publicaron en revistas 
de difusión europea con enfoque en conductas 
adictivas, consumo de drogas, psicofarmacología 
y neuropsicología. 4 estudios se publicaron en 
revistas de difusión latinoamericana con enfoque 
en neuropsicología y psicología. 

Cuartil: Se publicó en Q1 indexados en SJR 4 
estudios. En Q2 se identificó 1 estudio. En Q3 se 
identificó 1 estudio y en Q4 se identificó 1 estudio. 
En revistas con indexación Latindex se publicaron 
2 estudios.

Diseño: En 6 estudios utilizaron un diseño 
transversal comparativo de caso/control. Los 
estudios que aplicaron un diseño de tipo transversal 
descriptivo, exploratorio fueron 3. 

Población: En 3 estudios fueron reclutados en un 
programa de atención ambulatoria en países como 
México, España y Francia. En 3 estudios fueron 
estudiantes voluntarios de centros universitarios 
en países como Francia y Ecuador. En 2 estudios la 
población fue de centros de tratamiento residencial 

Resultado
y ambulatorio en países como Chile y China. En 1 
estudio fueron usuarios de tratamiento en modalidad 
residencial en Ecuador. 

Muestreo: Fue de tipo no probabilístico en los 9 
estudios. Se definió como criterio principal cumplir 
con los criterios de inclusión y diagnóstico para 
Trastorno por uso de sustancias (TUS). El total de 
muestra fue de 1208 casos (mínimo 27 y máximo 
565).

Edad de la muestra: Media= 28.11 (mínimo 20.79 
- máximo 45.28 años). 

Sustancia: Consumo de cocaína en 2 estudios, 
consumo de alcohol en 2 estudios, consumo de 
marihuana en 2 estudios, consumo de ketamina en 1 
estudio, consumo de heroína en 1 estudio, consumo 
de cannabis y cocaína -poli consumo- en 1 estudio.

Edad de primer consumo: La edad del primer 
consumo que se informó en 7 estudios expone una 
Media= 19.28 años (mínimo 15.29 y máximo 24.33). 

Evaluación de consumo de sustancias: Los 9 
estudios aplicaron entrevistas semiestructurada 
para la selección de las participantes en el marco de 
criterios de inclusión; además, se complementaron 
con cuestionarios que evalúan el consumo de 
sustancias. También, se evaluaron otras dimensiones 
conforme con los criterios de inclusión, como 
el uso de pruebas para detectar síntomas de 
ansiedad, depresión, síntomas psicóticos, craving e 
impulsividad.

Tabla 3. 

Características sociodemográficas y aspectos metodológicos de los estudios.
Primer 

consumoInstrucciónSexoEdadnSustanciaQPaísRevistaAutor

16.46100%P
66%M

34%F
24.65565

Ketamina*

Cocaína

Cannabis

1Hong 
Kong

Drug and 
Alcohol 

Dependence

Zhang 
et al. 
(27)

21.66

14%A

64%P

20%S

2%G

80%M

20%F
45.28101

Opiáceos*

Cocaína
2España

Revista 
Latinoameri

cana de 
Psicología

Piñón 
Blanco 

et al. (8)

21.97

7%P

54%S

39%G

100%M
32.1641Cocaína3MéxicoRevista de 

Neurología

Alonso 
Matías 
et al. 
(28)

N/E100%G
50%M

50%F
23.3832Cannabis-Ecuador

Cuadernos 
de

Neuropsicol
ogía

Pozo 
Hernán
dez et 
al. (29)

24.33

33,3%P

59,2%S

7,4%G

N/E31.4827Cocaína4ChilePsykhe
Vallejo 
Reyes. 

(30)

19.56100%P
57.5%M

42.5%F
26.5840

Cannabis

Cocaína
-Ecuador

Cuadernos 
de 

Neuropsicol
ogía

Naranjo 
Hidalgo 

et al. 
(31)

N/E100%S
41.7%M

58.3%F
20.7946

Alcohol
1Francia

Addictive 
Behaviors 
Reports

Gierski 
et al. 
(32)

15.29100%G
29.2%M

70.8%F
24.42298

Alcohol*

Cannabis
1Francia

Addictive 
Behaviors 
Reports

Deniel
et al.  
(33)

15.75
24%P

76%S

76%M

24%F
24.2558Cannabis1FranciaL'Encéphale

Bechtel 
et al. 
(34)
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Primer 
consumoInstrucciónSexoEdadnSustanciaQPaísRevistaAutor

16.46100%P
66%M

34%F
24.65565

Ketamina*

Cocaína

Cannabis

1Hong 
Kong

Drug and 
Alcohol 

Dependence

Zhang 
et al. 
(27)

21.66

14%A

64%P

20%S

2%G

80%M

20%F
45.28101

Opiáceos*

Cocaína
2España

Revista 
Latinoameri

cana de 
Psicología

Piñón 
Blanco 

et al. (8)

21.97

7%P

54%S

39%G

100%M
32.1641Cocaína3MéxicoRevista de 

Neurología

Alonso 
Matías 
et al. 
(28)

N/E100%G
50%M

50%F
23.3832Cannabis-Ecuador

Cuadernos 
de

Neuropsicol
ogía

Pozo 
Hernán
dez et 
al. (29)

24.33

33,3%P

59,2%S

7,4%G

N/E31.4827Cocaína4ChilePsykhe
Vallejo 
Reyes. 

(30)

19.56100%P
57.5%M

42.5%F
26.5840

Cannabis

Cocaína
-Ecuador

Cuadernos 
de 

Neuropsicol
ogía

Naranjo 
Hidalgo 

et al. 
(31)

N/E100%S
41.7%M

58.3%F
20.7946

Alcohol
1Francia

Addictive 
Behaviors 
Reports

Gierski 
et al. 
(32)

15.29100%G
29.2%M

70.8%F
24.42298

Alcohol*

Cannabis
1Francia

Addictive 
Behaviors 
Reports

Deniel
et al.  
(33)

15.75
24%P

76%S

76%M

24%F
24.2558Cannabis1FranciaL'Encéphale

Bechtel 
et al. 
(34)

Nota: Cuartil (Q: SJR); (-) indexación Lantindex; (*) sustancia principal; Muestra con Dx TUS (muestra que 
cumplió criterios de trastorno de uso de sustancias). Sexo (M=masculino; F= femenino); Instrucción (A= 
analfabeto; P=primaria; S= secundaria; G= grado universitario o técnico); (N/E= no especifica).

Instrumentos psicométricos para la evaluación 
neuropsicológica.

Se documentaron 20 pruebas (Tabla 4). Pruebas 
de screening como el Neuropsi (35), Escala 
de Comportamiento de los Sistemas Frontales 
“FrSBe” (36), Evaluación breve de deterioros 
neuropsicológicos relacionados con el alcohol 
“BEARNI” (37). 

Pruebas específicas como el Test de la Figura 
Compleja del Rey “ROCF” (23), Tarjetas de 
Wisconsin “WSCT” (38), Test Colores Palabras 
Stroop (19), Tarjetas de Berg (39), Tarea de Flanker 
(40), Tares go/no go (20), Torres de Londres 
(41), Tarea de juego de Iowa “IGT” (21), Test de 
aprendizaje auditivo verbal de Rey “RAVLT” (41, 
42, 43), Test de trazo de senderos “TMT”  (22), 
Test de fluidez verbal “FAS” (44), Prueba de 
Recordatorio selectivo Libre y Vigilado “FCSRT”  
(45), Prueba de leer la mente en los ojos (46).

Subpruebas de baterías fijas de la Escala de 
memoria de Wechsler III “WMS-III” (47); Escala 

de Inteligencia de Wechsler para niños “WISC-
IV” (48); Escala de inteligencia de Wechsler para 
Adultos “WAIS-IV” (49); Batería automatizada 
neuropsicológica de Cambridge “CANTAB” (50). 

En 2 estudios se documentó instrumentos que han 
sido diseñados para la detección de problemas 
de funcionamiento cognitivo asociado con a la 
área frontal y prefrontal por trastorno de uso de 
sustancias; Escala de Comportamiento de los 
Sistemas Frontales “FrSBe” (36), Evaluación breve 
de deterioros neuropsicológicos relacionados con 
el alcohol “BEARNI” (37).
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Tabla 4. 

Instrumentos neuropsicológicos y funciones cognitivas valoradas.

Resultado
Función 
evaluada

Instrumento/ReferenciaEstudio

Deterioro en memoria de trabajo y 
funciones ejecutivas entre 

consumidores de Ketamina y 
policonsumidores es símil.

Hubo diferencias significativas en 
las pruebas de memoria lógica: 
recuerdo inmediato, diferido y 

reconocimiento.

Funciones 
ejecutivas; 

Memoria de 
trabajo

Tarjetas de Wisconsin 
“WSCT” (38)

Test colores palabras Stroop 
(19)

Zhang et al. (27)*
Memoria lógica; 
Memoria verbal; 
Memoria visual

Escala de memoria de 
Wechsler III “WMS-III” (47)

Test de la Figura Compleja 
del Rey “ROCF” (23)

El 52.48% toma decisiones 
desadaptativas. El 58.02% de los 

hombres y un 30% de las mujeres.

Toma de 
decisiones

Juego de azar de Iowa “IGT” 
(21,41)

Piñón Blanco et al. (8)

Los grupos de consumidores tienen 
puntuaciones más bajas con respecto 

al grupo control.

El grupo consumidor de crack 
rendimientos pobres en comparación 
con el grupo de cocaína inhalada y el 
grupo control en las pruebas de Berg, 
torre de Londres, números en orden 

y

sustracción directos.

El grupo consumidor de cocaína 
inhalada mostró una menor 

puntuación en la planificación 
comparada con los otros dos grupos

Flexibilidad 
cognitiva

Tarjetas de Berg (33)

Alonso Matías et al. (28)*

Atención 
selectiva

Tarea de flanker (40)

Control 
inhibitorio; 
Atención 
sostenida

Tareas Go/No Go (20)

Memoria a corto 
plazo; Memoria 

de trabajo; 
Atención

Escala de inteligencia de 
Wechsler para niños IV 

“WISC-IV; Dígitos; Letras y 
numero” (48)

PlanificaciónTorre de Londres (41)
Toma de 

decisiones
Juego de azar de Iowa “IGT”  

(21,41)

Rendimiento

Meta memoria

Prueba de leer la mente en 
los ojos (46)

Consumo regular recreativo e 
intensivo habitual de marihuana en 
jóvenes provoca alteraciones en las 
funciones de atención selectiva y 

sostenida, memoria a corto plazo y 
largo plazo, memoria de trabajo, 

planificación, flexibilidad mental y 
control inhibitorio.

Atención y 
Concentración; 

Memoria; 
Funciones 
ejecutivas

Neuropsi, atención y 
memoria (35)

Pozo Hernández et al. (29)

El grupo con dependencia tenía un 
rendimiento menor en la curva de 
aprendizaje y mayores puntajes en 
las subescalas de desinhibición y 

disfunción ejecutiva de la Escala de 
Comportamiento Frontal.

Actualización

Test de aprendizaje auditivo 
verbal de Rey “RAVLT” 

(42,43)

Test del Trazado de Senderos 
“TMT” (22) 

Test de Fluencia Verbal 
“FAS” (44)

Vallejo Reyes. (30)* Control 
inhibitorio

Test colores palabras Stroop 
(19)

Flexibilidad 
cognitiva

Tarjetas de Wisconsin 
“WSCT” (38)

Toma de 
decisiones

Juego de azar de Iowa “IGT” 
(21)

Escala de Comportamiento 
de los Sistemas Frontales 

“FrSBe” (36)
El grupo clínico 

puntúa más bajo que el control en la 
memoria sensorial, memoria a corto 

plazo, memoria de trabajo, con 
afectación de la curva de 

aprendizaje, fallos en la integración 
de información semántica.

Atención y 
concentración; 

Memoria; 
Funciones 
ejecutivas

Neuropsi, atención y 
memoria (35)

Naranjo Hidalgo et al. (31)

El deterioro de memoria de trabajo y 
reconocimiento entre bebedores 
compulsivos y sociales es símil.

Bebedores compulsivos presentan: 
puntaciones bajas en el recuerdo 
inmediato; en el recuerdo libre, 

recuerdo total y perseveraciones.

El dominio de estos componentes de 
la memoria se correlacionaba 

negativamente con varios 
indicadores de conducta de consumo 

excesivo de alcohol.

Memoria de 
trabajo

Escala de inteligencia de 
Wechsler para adultos IV 

“WAIS-IV; Dígitos; Letras y 
números” (49)

Gierski et al. (32)*

Memoria 
episódica

Prueba de recordatorio 
selectivo Libre y Vigilado 

“FCSRT” (45)

Resultados neuropsicológicos pobres 
de los bebedores compulsivos en 
comparación con los bebedores 

moderados, independientemente de 
consumo de cannabis.

La flexibilidad, memoria episódica y 
memoria de trabajo se vieron 

afectadas en los bebedores 
compulsivos que consumían 

cannabis.

Memoria 
episódica; 

Memoria de 
trabajo; 

Funciones 
ejecutivas; 
Habilidad 

visoespacial; 
Habilidad motora

Evaluación breve de 
deterioros neuropsicológicos 
relacionados con el alcohol 

“BEARNI” (37)

Deniel et al.  (33)

Consumidores crónicos de cannabis 
presentaron trastornos de la atención 

dividida, sostenida y memoria de 
trabajo.

El rendimiento en el Procesamiento 
Rápido de la Información Visual 
puede estar influido por el nivel 

educativo en fumadores de cannabis.

Aprendizaje; 
Función 

ejecutiva; 
Memoria 

episódica visual; 
Memoria de 

trabajo; Atención; 
Velocidad de 

procesamiento; 
Control 

Inhibitorio; Toma 
de decisiones

Batería automatizada del test 
neuropsicológico de 

Cambridge

“CANTAB” (50)

Bechtel et al. (34)
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Resultado
Función 
evaluada

Instrumento/ReferenciaEstudio

Deterioro en memoria de trabajo y 
funciones ejecutivas entre 

consumidores de Ketamina y 
policonsumidores es símil.

Hubo diferencias significativas en 
las pruebas de memoria lógica: 
recuerdo inmediato, diferido y 

reconocimiento.

Funciones 
ejecutivas; 

Memoria de 
trabajo

Tarjetas de Wisconsin 
“WSCT” (38)

Test colores palabras Stroop 
(19)

Zhang et al. (27)*
Memoria lógica; 
Memoria verbal; 
Memoria visual

Escala de memoria de 
Wechsler III “WMS-III” (47)

Test de la Figura Compleja 
del Rey “ROCF” (23)

El 52.48% toma decisiones 
desadaptativas. El 58.02% de los 

hombres y un 30% de las mujeres.

Toma de 
decisiones

Juego de azar de Iowa “IGT” 
(21,41)

Piñón Blanco et al. (8)

Los grupos de consumidores tienen 
puntuaciones más bajas con respecto 

al grupo control.

El grupo consumidor de crack 
rendimientos pobres en comparación 
con el grupo de cocaína inhalada y el 
grupo control en las pruebas de Berg, 
torre de Londres, números en orden 

y

sustracción directos.

El grupo consumidor de cocaína 
inhalada mostró una menor 

puntuación en la planificación 
comparada con los otros dos grupos

Flexibilidad 
cognitiva

Tarjetas de Berg (33)

Alonso Matías et al. (28)*

Atención 
selectiva

Tarea de flanker (40)

Control 
inhibitorio; 
Atención 
sostenida

Tareas Go/No Go (20)

Memoria a corto 
plazo; Memoria 

de trabajo; 
Atención

Escala de inteligencia de 
Wechsler para niños IV 

“WISC-IV; Dígitos; Letras y 
numero” (48)

PlanificaciónTorre de Londres (41)
Toma de 

decisiones
Juego de azar de Iowa “IGT”  

(21,41)

Rendimiento

Meta memoria

Prueba de leer la mente en 
los ojos (46)

Consumo regular recreativo e 
intensivo habitual de marihuana en 
jóvenes provoca alteraciones en las 
funciones de atención selectiva y 

sostenida, memoria a corto plazo y 
largo plazo, memoria de trabajo, 

planificación, flexibilidad mental y 
control inhibitorio.

Atención y 
Concentración; 

Memoria; 
Funciones 
ejecutivas

Neuropsi, atención y 
memoria (35)

Pozo Hernández et al. (29)

El grupo con dependencia tenía un 
rendimiento menor en la curva de 
aprendizaje y mayores puntajes en 
las subescalas de desinhibición y 

disfunción ejecutiva de la Escala de 
Comportamiento Frontal.

Actualización

Test de aprendizaje auditivo 
verbal de Rey “RAVLT” 

(42,43)

Test del Trazado de Senderos 
“TMT” (22) 

Test de Fluencia Verbal 
“FAS” (44)

Vallejo Reyes. (30)* Control 
inhibitorio

Test colores palabras Stroop 
(19)

Flexibilidad 
cognitiva

Tarjetas de Wisconsin 
“WSCT” (38)

Toma de 
decisiones

Juego de azar de Iowa “IGT” 
(21)

Escala de Comportamiento 
de los Sistemas Frontales 

“FrSBe” (36)
El grupo clínico 

puntúa más bajo que el control en la 
memoria sensorial, memoria a corto 

plazo, memoria de trabajo, con 
afectación de la curva de 

aprendizaje, fallos en la integración 
de información semántica.

Atención y 
concentración; 

Memoria; 
Funciones 
ejecutivas

Neuropsi, atención y 
memoria (35)

Naranjo Hidalgo et al. (31)

El deterioro de memoria de trabajo y 
reconocimiento entre bebedores 
compulsivos y sociales es símil.

Bebedores compulsivos presentan: 
puntaciones bajas en el recuerdo 
inmediato; en el recuerdo libre, 

recuerdo total y perseveraciones.

El dominio de estos componentes de 
la memoria se correlacionaba 

negativamente con varios 
indicadores de conducta de consumo 

excesivo de alcohol.

Memoria de 
trabajo

Escala de inteligencia de 
Wechsler para adultos IV 

“WAIS-IV; Dígitos; Letras y 
números” (49)

Gierski et al. (32)*

Memoria 
episódica

Prueba de recordatorio 
selectivo Libre y Vigilado 

“FCSRT” (45)

Resultados neuropsicológicos pobres 
de los bebedores compulsivos en 
comparación con los bebedores 

moderados, independientemente de 
consumo de cannabis.

La flexibilidad, memoria episódica y 
memoria de trabajo se vieron 

afectadas en los bebedores 
compulsivos que consumían 

cannabis.

Memoria 
episódica; 

Memoria de 
trabajo; 

Funciones 
ejecutivas; 
Habilidad 

visoespacial; 
Habilidad motora

Evaluación breve de 
deterioros neuropsicológicos 
relacionados con el alcohol 

“BEARNI” (37)

Deniel et al.  (33)

Consumidores crónicos de cannabis 
presentaron trastornos de la atención 

dividida, sostenida y memoria de 
trabajo.

El rendimiento en el Procesamiento 
Rápido de la Información Visual 
puede estar influido por el nivel 

educativo en fumadores de cannabis.

Aprendizaje; 
Función 

ejecutiva; 
Memoria 

episódica visual; 
Memoria de 

trabajo; Atención; 
Velocidad de 

procesamiento; 
Control 

Inhibitorio; Toma 
de decisiones

Batería automatizada del test 
neuropsicológico de 

Cambridge

“CANTAB” (50)

Bechtel et al. (34)
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Resultado
Función 
evaluada

Instrumento/ReferenciaEstudio

Deterioro en memoria de trabajo y 
funciones ejecutivas entre 

consumidores de Ketamina y 
policonsumidores es símil.

Hubo diferencias significativas en 
las pruebas de memoria lógica: 
recuerdo inmediato, diferido y 

reconocimiento.

Funciones 
ejecutivas; 

Memoria de 
trabajo

Tarjetas de Wisconsin 
“WSCT” (38)

Test colores palabras Stroop 
(19)

Zhang et al. (27)*
Memoria lógica; 
Memoria verbal; 
Memoria visual

Escala de memoria de 
Wechsler III “WMS-III” (47)

Test de la Figura Compleja 
del Rey “ROCF” (23)

El 52.48% toma decisiones 
desadaptativas. El 58.02% de los 

hombres y un 30% de las mujeres.

Toma de 
decisiones

Juego de azar de Iowa “IGT” 
(21,41)

Piñón Blanco et al. (8)

Los grupos de consumidores tienen 
puntuaciones más bajas con respecto 

al grupo control.

El grupo consumidor de crack 
rendimientos pobres en comparación 
con el grupo de cocaína inhalada y el 
grupo control en las pruebas de Berg, 
torre de Londres, números en orden 

y

sustracción directos.

El grupo consumidor de cocaína 
inhalada mostró una menor 

puntuación en la planificación 
comparada con los otros dos grupos

Flexibilidad 
cognitiva

Tarjetas de Berg (33)

Alonso Matías et al. (28)*

Atención 
selectiva

Tarea de flanker (40)

Control 
inhibitorio; 
Atención 
sostenida

Tareas Go/No Go (20)

Memoria a corto 
plazo; Memoria 

de trabajo; 
Atención

Escala de inteligencia de 
Wechsler para niños IV 

“WISC-IV; Dígitos; Letras y 
numero” (48)

PlanificaciónTorre de Londres (41)
Toma de 

decisiones
Juego de azar de Iowa “IGT”  

(21,41)

Rendimiento

Meta memoria

Prueba de leer la mente en 
los ojos (46)

Consumo regular recreativo e 
intensivo habitual de marihuana en 
jóvenes provoca alteraciones en las 
funciones de atención selectiva y 

sostenida, memoria a corto plazo y 
largo plazo, memoria de trabajo, 

planificación, flexibilidad mental y 
control inhibitorio.

Atención y 
Concentración; 

Memoria; 
Funciones 
ejecutivas

Neuropsi, atención y 
memoria (35)

Pozo Hernández et al. (29)

El grupo con dependencia tenía un 
rendimiento menor en la curva de 
aprendizaje y mayores puntajes en 
las subescalas de desinhibición y 

disfunción ejecutiva de la Escala de 
Comportamiento Frontal.

Actualización

Test de aprendizaje auditivo 
verbal de Rey “RAVLT” 

(42,43)

Test del Trazado de Senderos 
“TMT” (22) 

Test de Fluencia Verbal 
“FAS” (44)

Vallejo Reyes. (30)* Control 
inhibitorio

Test colores palabras Stroop 
(19)

Flexibilidad 
cognitiva

Tarjetas de Wisconsin 
“WSCT” (38)

Toma de 
decisiones

Juego de azar de Iowa “IGT” 
(21)

Escala de Comportamiento 
de los Sistemas Frontales 

“FrSBe” (36)
El grupo clínico 

puntúa más bajo que el control en la 
memoria sensorial, memoria a corto 

plazo, memoria de trabajo, con 
afectación de la curva de 

aprendizaje, fallos en la integración 
de información semántica.

Atención y 
concentración; 

Memoria; 
Funciones 
ejecutivas

Neuropsi, atención y 
memoria (35)

Naranjo Hidalgo et al. (31)

El deterioro de memoria de trabajo y 
reconocimiento entre bebedores 
compulsivos y sociales es símil.

Bebedores compulsivos presentan: 
puntaciones bajas en el recuerdo 
inmediato; en el recuerdo libre, 

recuerdo total y perseveraciones.

El dominio de estos componentes de 
la memoria se correlacionaba 

negativamente con varios 
indicadores de conducta de consumo 

excesivo de alcohol.

Memoria de 
trabajo

Escala de inteligencia de 
Wechsler para adultos IV 

“WAIS-IV; Dígitos; Letras y 
números” (49)

Gierski et al. (32)*

Memoria 
episódica

Prueba de recordatorio 
selectivo Libre y Vigilado 

“FCSRT” (45)

Resultados neuropsicológicos pobres 
de los bebedores compulsivos en 
comparación con los bebedores 

moderados, independientemente de 
consumo de cannabis.

La flexibilidad, memoria episódica y 
memoria de trabajo se vieron 

afectadas en los bebedores 
compulsivos que consumían 

cannabis.

Memoria 
episódica; 

Memoria de 
trabajo; 

Funciones 
ejecutivas; 
Habilidad 

visoespacial; 
Habilidad motora

Evaluación breve de 
deterioros neuropsicológicos 
relacionados con el alcohol 

“BEARNI” (37)

Deniel et al.  (33)

Consumidores crónicos de cannabis 
presentaron trastornos de la atención 

dividida, sostenida y memoria de 
trabajo.

El rendimiento en el Procesamiento 
Rápido de la Información Visual 
puede estar influido por el nivel 

educativo en fumadores de cannabis.

Aprendizaje; 
Función 

ejecutiva; 
Memoria 

episódica visual; 
Memoria de 

trabajo; Atención; 
Velocidad de 

procesamiento; 
Control 

Inhibitorio; Toma 
de decisiones

Batería automatizada del test 
neuropsicológico de 

Cambridge

“CANTAB” (50)

Bechtel et al. (34)

Nota: * autor que usa más de una prueba para su batería de evaluación.

Protocolos de evaluación neuropsicológica. 

Cuatro autores utilizaron protocolos de 
construcción propia, siendo un instrumento 
configurado por varias pruebas específicas y su 
estructura correspondió con el objetivo de estudio. 
Alonso Matías et al (2019) utilizó 7 instrumentos; 
Tarjetas de Berg, Tarea de Flanker, Tarea go/no go, 
Retención de dígitos/Letras y números subescalas 
del WISC-IV, Torre de Londres, IGT, Prueba de 
leer la mente en los ojos. Vallejo Reyes (2019) 
aplicó 7 instrumentos; WSCT, Test de colores 
palabras Stroop, IGT, RAVLT, TMT, FAS, FrSBe. 
: Zhang et al (2018) utilizó 4 instrumentos WMS-
III, ROCF, WSCT, Prueba de Colores Palabras 
Stroop. Gierski et al (2020) utilizó 2 instrumentos; 
FCSRT, Retención de dígitos/Letras y números 
WAIS-IV. 

En 4 estudios se aplicaron protocolos fijos, 
construidos por cierto número de pruebas que 
cuentan con evidencia científica a su favor. En 
3 estudios utilizaron instrumentos de screening: 
Pozo Hernández (2019) y Naranjo Hidalgo et al 
(2019) aplicaron Neuropsi atención y memoria. 
Deniel et al (2021) aplicó la Evaluación breve de 
deterioros neuropsicológicos relacionados con el 
consumo de alcohol. Bechtel et al (2021) utilizó la 
Batería automatizada del test neuropsicológico de 
Cambridge. 

Piñon Blanco et al (2018) aplicó una única prueba, 
siendo el Juego de azar de Iowa (IGT).

Funciones cognitivas evaluadas.

En 8 estudios predomina la evaluación del 
funcionamiento ejecutivo, siendo recurrente 

la valoración del control inhibitorio, flexibilidad 
cognitiva y la toma decisiones que conforman los 
indicadores esenciales de problemas del córtex 
prefrontal. Tareas de control ejecutivo la resolución de 
problemas, consecuciones de objetivos y adaptación 
al cambio. En 7 estudios evaluaron memoria y lo 
hicieron en las modalidades de: memoria de trabajo 
relaciona con funciones ejecutivas, memoria verbal 
y memoria visual. La atención fue evaluada en 4 
estudios con recurrencia en la modalidad selectiva y 
sostenida. En 3 estudios se valoraron otras funciones 
como la curva de aprendizaje, meta memoria, 
habilidad visoespacial, habilidad motora.

El objetivo de la presente revisión sistemática 
consistió en identificar en la literatura científica los 
instrumentos psicométricos utilizados para evaluar 
las funciones neuropsicológicas en población con 
adicción a sustancias, para lo cual se incluyó 9 
estudios. Como señala Seccomandi et al (51) la 
mejora de los procesos cognitivos como mejoras en 
la función ejecutiva, incrementa la probabilidad de 
retención en el tratamiento y refuerza la adherencia 

Por lo cual, en el contexto latinoamericano es 
necesario llegar a consensos en referencia al uso de 
instrumentos psicométricos válidos y fiables para 
atender este tópico en el marco de la evaluación y 
tratamiento de las adicciones a sustancias.

La literatura científica evidencia como primer 
paso, aplicar pruebas de screening diseñadas 
específicamente para población adicta, como la 
Evaluación breve de deterioros neuropsicológicos 

Discusión
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relacionados con el alcohol BERNI. No obstante, se 
puede utilizar pruebas de cribado como el Neuropsi 
atención y memoria para detectar el deterioro global 
mediante un resultado categorial que sugiere la 
presencia del déficit. 

La evaluación debe garantizar el uso de pruebas 
específicas que permitan acceder a información 
de funciones ejecutivas, como; la planificación, 
evaluada con la Torre de Londres; la actualización 
con el TMT y la prueba de fluencia verbal FAS. La 
flexibilidad cognitiva con Tarjetas de Wisconsin; 
la inhibición de conductas e interferencia con la 
Prueba de Stroop y las Tareas go/no go. La memoria 
de trabajo y velocidad de procesamiento con las 
subpruebas de retención de dígitos y letras/números 
de la Escala de Inteligencia de Wechsler (WISC-
IV; WAIS-IV); la toma de decisiones con Juego de 
Iowa IGT. Las pruebas cuentan con amplio respaldo 
científico respecto a su utilidad para valorar conducta 
adictiva (52), en varios estudios ha demostrado ser 
una medida de fiabilidad,, garantizado consistencia 
interna sensibilidad y especificidad de (53).

Para atención y memoria la literatura evidencia el uso 
de la Escala de memoria de Wechsler III (WMS-III); 
la Prueba de recordatorio selectivo Libre y Vigilado 
FCSRT; la prueba de la Figura Compleja del Rey; 
la Tarea de flanker; las subpruebas de retención de 
dígitos, letras/números de la Escala de Inteligencia 
de Wechsler (WISC-IV; WAIS-IV). Así mismo, estos 
instrumentos también evalúan funciones ejecutivas.

Por lo tanto, generar respuestas para la evaluación 
de la conducta aditiva justifica la construcción y 
validación de instrumentos según la población 
de consumo drogas. Esto permite contar con 
sustento e instrumentos que permitan evaluar las 
consecuencias neuropsicológicas entre hombres y 
mujeres, consecuencias específicas con relación a 
diferentes drogas y entre otras. (54). También, contar 
con pruebas que den repuestas a las limitaciones 
metodológicas con relación al concepto, y realizar 
evaluaciones neuropsicológicas más detalladas (33). 
La equivalencia entre test y funciones debe responder 
a la sensibilidad de los instrumentos para su uso a 
largo plazo y evitar los sesgos observados en otros 
estudios en los que la evaluación de las funciones 
ejecutivas se lleva a cabo únicamente con pruebas y 
test aislados (55, 56).

Limitaciones

No contar con información de la gravedad y 

naturaleza de los déficits en relación con factores 
como; patrón de consumo, desarrollo del individuo, 
entorno sociocultural, la edad, el nivel educativo, 
puede confundir la interpretación de las alteraciones 
de la función ejecutiva (24). Hay que considerar 
que algunas pruebas neuropsicológicas en la 
literatura revisada no diferencian sistemáticamente a 
participantes con dependencia respecto de sus grupos 
control (30). No demostrar la capacidad para la 
detección mediante la comparación/emparejamiento 
en todos los estudios. No garantiza validez interna 
de los resultados en estudios, siendo necesario 
estudios de casos/controles (28) para reducir estos 
sesgos. Dado que los estudios comparativos ayudan 
para caracterizar los diferentes perfiles psicológicos 
y de consumo (33).  No determinar la influencia del 
componente emocional puede sesgar la comprensión 
de los resultados (30). Asímismo, se debe considerar 
que la mayoría de las pruebas aplicadas no han 
sido diseñadas específicamente para población con 
adicción a sustancias, sino para detectar los déficits 
producto del daño cerebral.

Conclusiones
La evaluación habitual del usuario con adicción a 
sustancias en las últimas décadas ha demandado 
ser revisada al observar las diferentes alteraciones 
por el consumo de sustancias. La evaluación 
neuropsicológica es uno de los tópicos que se 
ha ido posesionado por su relevante aporte parar 
el tratamiento, mantenimiento y prevención de 
recaídas. Desde esta perspectiva la evidencia 
científica debe guiar la evaluación, con la entrevista 
neuropsicológica y de consumo, la observación 
de la conducta de estudio y el uso de instrumentos 
psicométricos que dispongan de soporte empírico.

A pesar de la variedad de instrumentos que son 
elegibles para el contexto de las adicciones, es 
inminente la necesidad de garantizar su fiabilidad, 
validez y pertinencia. Fortalecer la evidencia 
científica y los recursos disponibles para los 
profesionales que atienden a la población con 
adicción a sustancias es primordial. La obligación 
radica en realizar investigaciones donde se puedan 
comprobar la utilidad de las pruebas o elaborar 
una batería con los instrumentos identificados en la 
literatura.  

Así mismo, es importante desarrollar investigaciones 
donde se empareje por tipo de sustancia e incluir el 
componente emocional, e investigaciones donde 
comparen el rendimiento cognitivo en la adicción 
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a sustancias con la adicción sin sustancias. Cabe 
resaltar que los estudios comparativos ayudan para 
caracterizar los diferentes perfiles psicológicos y de 
consumo.
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