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Resumen 

La prueba de evaluación cognitiva de Montreal (MoCA, por sus siglas en 
inglés) es un instrumento para medir el deterioro cognitivo leve y estados 
de demencia en adultos mayores, y presenta una correlación frente al com-
ponente morfológico. Se estudiaron 54 sujetos de sexo femenino, entre los 
60-70 años y se registraron variables morfológicas con el equipo de impe-
dancia SECA mBCA514®: masa magra, masa grasa, masa muscular y masa 
muscular segmentada en cinco compartimentos; las funciones cognitivas se 
evaluaron con el test MoCA. Los resultados se reportaron en medias y des-
viación estándar en el componente morfológico: edad (años [63.9 ± 3.3]), 
talla (metros [m] [1.53 ± 0.07]), peso (kilogramos [kg] [67.04 ± 12.2]), 
perímetro de la cintura (centímetros [cm] [94.4 ± 11.6]), índice de masa 
corporal (IMC) (27.6 ± 3.7), masa grasa (kg [26.4 ± 7.4]), masa magra (kg 
[40.6 ± 7.3]) y masa muscular segmentada en cinco compartimentos. Para 
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la variable cognitiva con el MoCA: visoespacial (2.4 ± 1.1), denominación 
animal (2.6 ± 0.5), memoria (1.6 ± 1.8), atención (3.3 ± 2.0), lenguaje (1.5 
± 1.0), abstracción (1.3 ± 0.56), orientación (5.7 ± 0.52), total (18.3 ± 5.5).  

Palabras clave: cognitiva, composición corporal, mujeres, adulto 
mayor.
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Cognitive function and body composition in older adult 
women

Abstract

The Montreal Cognitive Assessment (MoCA) Test is an instrument to measu-
re mild cognitive impairment and dementia condition in older adults and has 
a correlation with the morphological component. Fifty-four (54) female indi-
viduals, between 60-70 years old, were studied and morphological variables 
were recorded with the SECA mBCA514® impedance equipment: lean mass, 
fat mass, muscle mass and segmented muscle mass in five compartments. 
Cognitive functions were evaluated with the MoCA test. The results were 
reported in means and standard deviation in the morphological component: 
age (years [63.9 ± 3.3]), height (meters [m] [1.53 ± 0.07]), weight (kilograms 
[kg] [67.04 ± 12.2]), waist circumference (centimeters [cm] [94.4 ± 11.6]), 
body mass index (BMI) (27.6 ± 3.7), fat mass (kg [26.4 ± 7.4]), lean mass (kg 
[40.6 ± 7.3]) and segmented muscle mass in five compartments. For the cog-
nitive variable with MoCA: visuospatial (2.4 ± 1.1), animal denomination 
(2.6 ± 0.5), memory (1.6 ± 1.8), attention (3.3 ± 2.0), language (1.5 ± 1.0), 
abstraction (1.3 ± 0.56), orientation (5.7 ± 0.52), total (18.3 ± 5.5).

Keywords: cognitive, body composition, women, elderly.
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Introducción

El envejecimiento es un proceso que afecta diferentes factores del ser hu-
mano (Tartt, et al., 2018). Dentro de las afectaciones se presentan cambios 
en los ámbitos funcionales, corporales, emocionales y cognitivos (Erickson, 
Hillman y Kramer, 2015). Hoy día, en Colombia existen más de 5.2 mi-
llones de adultos mayores, que es aproximadamente el 10.8 % del total de 
la población. Se calcula que para el 2050 serán más de 14.1 millones de 
adultos mayores, un total del 23 % de la población comprendida dentro del 
rango de edad mayor de 60 años (Montoya, et al., 2015).

El deterioro cognitivo leve (dcl) es conocido como una afectación en la 
que el sujeto da muestras de presentar pérdidas de tipo cognitivo en algunas 
acciones que están relacionadas con el lenguaje, la acción visoespacial y la 
memoria, según reporta la Academia Americana de Neurología (Petersen,  
et al., 2018). Se ha encontrado que el dcl es el primer paso para el desarro-
llo de la enfermedad de Alzheimer (Freitas, Simões, Alves, y Santana, 2013), 
así como para la generación de algunos trastornos de tipo neurodegenerati-
vo y psiquiátrico (Huey, et al., 2013).

El dcl se presenta en el 18 % de los sujetos entre los 55 y > 60 años 
(Hu, et al., 2017). Esta afectación presenta un aumento del 10 % en edades 
comprendidas entre 70 y 75 años y un aumento del 25 % en edades com-
prendidas entre los 80 y 85 años (Mitchell y Shiri-Feshki, 2009). La predo-
minancia de daño cognitivo que se presenta en América Latina es de 6 a 7 
casos en una muestra poblacional de 100 sujetos mayores de 60 años y se 
pronostica un aumento de 140 % a 2040 (Parra, et al., 2018). 

La American Academy of Neurology (aan, 2018) recomienda el uso 
del test Montreal Cognitive Assessment (MoCA) como el primer paso para 
la detección del dcl (Petersen, et al., 2018). El MoCA es un test de cribado, 
desarrollado aproximadamente en el año 2005, con una duración de 10 
minutos según las características de la población (Loureiro, Garcia, Ada-
na, Yacelga, Rodriguez-Lorenzana y Maruta, 2018). Este test evalúa las 
capacidades funcionales ejecutivas, la capacidad visoespacial, la memoria, 
la concentración, la atención, el lenguaje y la orientación, y presenta una 
puntuación máxima perfecta de treinta puntos (Zhou, et al., 2014).

Aunque el test ha sido validado en diferentes idiomas y continentes 
(Delgado, Araneda, y Behrens, 2019), presenta algunas limitaciones frente 
al nivel académico y socioeconómico de los sujetos a quienes se les practica. 
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Por lo tanto, se recomienda tener en cuenta el nivel económico, social y 
académico en el momento de la aplicación (Romo-Galindo y Padilla-Mo-
ya, 2019). Estudios de validación en Colombia sugieren que la prueba de 
MoCA presenta una pobre discriminación en poblaciones analfabetas o de 
bajo nivel de escolaridad, y presentan un punto de corte más bajo que el que 
muestra el autor principal (Gómez, Zunzunegui, Lord, Alvarado y García, 
2013).

El papel de la actividad física frente al componente funcional y morfo-
lógico se ha evidenciado por muchos años. Ahora bien, el componente cog-
nitivo y la actividad física –que se ve reflejada en el comportamiento fun-
cional y morfológico– son asuntos que se han venido investigando con gran 
interés (Rodríguez-Romo, Barriopedro, Alonso y Garrido-Muñoz, 2015). 
En diferentes estudios se evidencia la relación existente entre la composición 
corporal y las acciones funcionales en adultos mayores (Gianoudis, Bailey 
y Daly, 2015). Este estudio busca determinar el nivel de correlación entre 
el comportamiento morfológico y el nivel cognitivo en una población de 
mujeres adultas entre 60 y 70 años en la ciudad de Bogotá.

Metodología

El presente es un estudio transversal descriptivo (cross-sectional transversal) 
orientado a determinar el nivel de correlación existente entre el test de MoCA 
para determinar el dcl y la composición corporal, en un grupo de 54 mujeres 
con edades contenidas entre 60 y 70 años (tabla 1).

Tabla 1. Cronograma metodológico de la investigación

Cronograma metodológico

Componente  
morfológico

Peso, talla, imc, % grasa, % muscular, masa mus-
cular segmentada (músculo tronco, músculo pierna 
derecha, músculo pierna izquierda, músculo brazo 
derecho y músculo brazo izquierdo)

Test MoCA
Componentes: visoespacial, denominación, memoria, 
lenguaje, abstracción, orientación

Muestra: 54 mujeres de la ciudad de Bogotá

Fuente: elaboración propia.
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La muestra fue seleccionada por convocatoria abierta y los criterios de in-
clusión utilizados fueron mujeres físicamente activas durante los últimos 12 
meses, con una intervención mínimo de tres veces por semana en un progra-
ma dirigido y controlado, sin ningún consumo de sustancias que afectaran 
las variables funcionales, como la prueba cognitiva. Se excluyeron sujetos 
que presentaran estudios inferiores a la primera fase educativa (primaria bá-
sica - 5 años). Durante la prueba fueron excluidas mujeres que presentaran 
algunos comportamientos asociados con el cansancio, sueño y desinterés.

El estudio cumple con lo establecido en la Declaración de Helsinki 
(2000). Todas las participantes fueron informadas sobre los procedimien-
tos, características, riesgos del estudio y uso de la información, por medio 
de un consentimiento informado, el cual fue firmado por cada una.

Con el fin de buscar un mayor control de los resultados, tanto de com-
posición corporal como el test de MoCA, todas las pruebas se tomaron en 
horas de la mañana, controlando la calidad del sueño o el consumo de algún 
medicamento. Por lo tanto, si se encontraba alguna de estas características 
que afectara la prueba, las participantes se citaban en una nueva jornada de 
evaluación pasando por el mismo procedimiento.

Instrumentos de medición

Para el registro de la talla se usó un tallímetro SECA 264® (Hamburgo, 
Alemania). La composición corporal se tomó con un SECA mBCA514® 

(Aristizábal y Giraldo, 2017) y para la prueba cognitiva se utilizó el test de 
MoCA (Sala, et al., 2019).

Conflicto de intereses

El resultado de la investigación hace parte de un proyecto realizado en el 
Servicio Nacional de Aprendizaje (sena), por el grupo de investigación en 
Actividad Física y Deporte de Bogotá. No se presentó ningún conflicto de 
intereses por parte de los autores.
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Resultados

El análisis estadístico se realizó con el software spss, versión 21 (Chicago, 
il, usa). Se presentaron pruebas de normalidad y descriptivos en medias y 
desviación estándar. Se determinó el coeficiente de correlación de Pearson 
(Leal, López, Martínez, Tapia y de León, 2019) entre las variables morfo-
lógicas y el test de MoCA. La tabla 2 presenta los resultados con una nor-
malidad p > 0.05 y descriptivos del componente morfológico, en el que se 
resalta un imc de 27.9 ± 3.34, el cual corresponde a resultados de sobrepeso 
en la población. Esto determina un primer riesgo de salud y afectaciones de 
tipo metabólico, según lo determinado por la Organización Mundial de las 
Salud (oms) (Labraña, et al., 2017). Se encuentra un perímetro de cintura 
de 92,3 ± 9,16, que diagnostica obesidad abdominal, la cual genera unos 
trastornos de tipo metabólico y riesgo cardiovascular (Buendía, Zambrano, 
Díaz, Reino, Ramírez y Espinoza, 2016). La obesidad abdominal también 
está asociada con la resistencia a la insulina, disminución del colesterol hdl, 
presencia de diabetes tipo ii y riesgo aumentado de sufrir hipertensión arte-
rial (Gaur y Ranga, 2018).

Tabla 2. Resultados descriptivos del componente morfológico

Edad Perímetro  
de  

cintura

Peso  
(kg)

Talla  
(m)

imc 
(kg/m)

Masa 
grasa 
(kg)

Masa  
magra 
(kg)

Índice 
de masa 

grasa

Masa  
musculoes-
quelética 

(kg)

Grasa 
visceral

Media 63.9 94.4 67.04 1.53 27.6 26.4 40,6 14.7 17.972 3.2

Des. Est ± 3.3 ± 11.6 ± 12.2 ± 0.07 ± 3.7 ± 7.4 ± 7.3 ± 6.5 ± 3.51 ± 1.1

Mínimo 60 74 50.1 1.45 22.6 13.1 31 7 10.2 2

Máximo 70 113 90 1.73 34.9 39.5 55 39 30.2 6

Fuente: elaboración propia.

En la tabla 3 se muestran los rangos de normalidad p > 0.05 y descriptivos 
del componente morfológico muscular segmentado en cinco compartimen-
tos: músculo del tronco, músculo brazo derecho (bd), músculo brazo iz-
quierdo (bi), músculo pierna derecha (pd) y músculo pierna izquierda (pi). 
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Los resultados presentan una alta homogeneidad en todos los segmentos 
evaluados.

Tabla 3. Resultados descriptivos componente muscular segmentado

Músculo tronco Músculo bd Músculo bi Músculo pd Músculo pi

Media 8.9 1.0 1.0 3.6 3.9

Des. Est ± 2 ± 0.25 ± 0.26 ± 0.92 ± 0.89

Mínimo 6 0.68 0.77 2.0 2.7

Máximo 13 1.6 1.06 5.6 5.8

Fuente: elaboración propia.

En la tabla 4 se muestran los resultados del componente cognitivo del test 
MoCA, con una normalidad de p > 0.05, el cual fue conglomerado en seis 
subgrupos, lo que permitió tener un resultado agrupado según cada ítem de 
denominación del test.

Tabla 4. Resultados descriptivos del componente cognitivo test MoCA

Visoespacial Denominación 
animal

Memoria Abstracción Orientación Lenguaje

Media 2.4 2.6 2.4 1.37 5.74 9.84

Des. Est ± 1.1 ± 0.56 ± 1.80 ± 0.68 ± 0.52 ± 2.72

Mínimo 1 1 0 0 4 4

Máximo 3 3 5 2 6 14

Fuente: elaboración propia.

Finalmente, en la tabla 5 se aprecian los coeficientes de correlación entre 
el componente morfológico y el componente cognitivo (p < 0.05). Se evi-
dencian niveles de correlación entre moderada y alta positiva (r = 0.50 y  
r = 0.85) y niveles de correlación alta negativa (r = 0.50 y r = 0.85).
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Tabla 5. Coeficientes de correlación entre el componente morfológico y el 
test MoCA

Variables
Músculo 

bi

Músculo 
pd

Músculo 
pi

Cintura Talla
Masa 
magra 
(kg)

Masa 
musculoes-
quelética 

(kg)

Grasa 
visceral

Visoespacial
r 0.725 0.695 0.554 0.836 0.859*

p 25 0.034 0.034 0.023 0.046

Orientación
r 0.832 0.779 -0.765 -0.809

p 0.026 0.045 0.037 0.038

Memoria
r 0.819 0.853 0.806 0.748 0.724 0.734* -0.819

p 0.036 0.015 0.014 0.017 0.032 0.025 0.018

Recuerdo 
diferido

r 0.719 0.753 0.756 0.824 0.834

p 0.046 0.045 0.034 0.024 0.025

MoCA total
r 0.819 0.853 0.856 -0.865 0.724 0.734

p 0.026 0.035 0.034 0.034 0.042 0.055

Fuente: elaboración propia.

Rangos del componente morfológico

Según los resultados, en el imc se muestra una población en estado de so-
brepeso, como se puede evidenciar en diferentes estudios exclusivos con 
población femenina y como se reporta en el trabajo de Guzmán-Saldaña, 
Saucedo-Molina, García, Galván y del Castillo (2017). El perímetro de la 
cintura muestra un grado de alto riesgo cardiometabólico, según las tablas 
de referencia estándar a nivel nacional, las cuales concuerdan con el estudio 
de Buendía y colaboradores (2016b). La masa grasa, reportada con el méto-
do de impedancia, evidencia rangos altos (Gómez-Ambrosi, et al., 2018), los 
cuales están relacionados con el riesgo metabólico y cardiovascular, como 
se ha manifestado en diferentes reportes académicos (Skrabal, et al., 2017). 
La masa muscular esquelética, como la masa muscular por segmentos, pre-
senta niveles bajos para poder determinar una acción funcional normal 
o de independencia, como se muestra en el estudio de Bosy-Westphal, y 
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colaboradores (2017), en el que se reporta un déficit de la masa muscular 
frente a la funcionalidad de los sujetos.

Rangos del componente cognitivo

La aplicación del test MoCA señaló un resultado promedio total por debajo 
de 26 puntos, lo cual reporta, en su tabla de baremación, un dcl moderado-
alto. Esto reafirma el primer paso para la aparición de alzheimer (Holguin 
y Medina, 2017), como se evidencia en el estudio de validación de Delgado, 
Araneda, y Behrens (2017), quienes reportaron los niveles de evaluación 
y determinación del dcl en población adulta. Los hallazgos de la revisión 
sistemática de Loureiro y colaboradores (2018) concuerdan con los rangos 
de evaluación del dcl en población adulta.

La aplicación del test de MoCA indicó una correlación moderada a alta 
frente al componente morfológico, como se reporta en estudios de tipo hos-
pitalario frente a la aparición de dcl y el componente morfológico (López, 
2018). Otros estudios evidencian una asociación entre el dcl y el compo-
nente de masa muscular en unidades de cuidado hospitalario (Busico, et al., 
2019), lo cual se asemeja con los resultados de correlación de este estudio.

Conclusiones

Se encontraron relaciones significativas en cuanto a la composición cor-
poral y el DCL, principalmente frente al componente muscular y magro. 
En relación con el componente de la masa grasa se encuentra que, si existe 
un aumento en este tipo de tejido, el dcl se ve más afectado. Es claro que 
los malos resultados en el estado morfológico presentan repercusiones muy 
marcadas en el dcl, lo cual reafirma que es el primer paso para la aparición 
de alzheimer y, aún más, un déficit en la funcionalidad del adulto mayor, 
como se reporta en diferentes estudios.
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