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Objetivos

La demencia frontotemporal (DFT) es una afectación de la región frontal 

y temporal de los lóbulos correspondientes, caracterizada por cambios 

en la personalidad y la conducta. Para el mismo se requiere de la 

aplicación de adecuadas herramientas de evaluación neuropsicológicas, 

las cuáles deben ser breves, fáciles de aplicar, sensibles, específicas y 

con un valor predictivo apropiado. Los aspectos a evaluar son: memoria, 

funcionamiento ejecutivo, atención, desempeño visuoespacial, 

evaluación cognitiva, afectiva, social y la teoría de la mente.

Estudios Observacionales

MMSE: Permite valorar deterioro cognitivo, su gravedad y variación en el tiempo.

ACE: con sus dos variantes ACE- R y ACE- III, siendo esta última útil para diferenciar Enfermedad por Alzheimer de DFT.

Digits Span Forward, Stroop Color and Word Test, Trail Making Test y Conners Continous Performance Test: La mayoría de los apcientes 

presentan déficit de atención, el cuál influye sobre las pruebas de evaluación cognitivaa.

AVTL, FCSRT Pruebas de evaluación autobiográfica y el Cambrige Prospective Memory Test: en la DFT existe preservación relativa de la 

memoria episódica y de la semántica (A diferencia de la Enfermedad de Alzheimer y Demencia Semántica)

Rey Osterrieth, VOSP, GFT, Face- Place Test: Los pacientes con DFT obtienen resultados insatisfatorios cuando se aplican estas 

pruebas, lo cuál podría vincularse al déficit ejecutivo.

FAB, IFS: La afectación temprana de la corteza frontal genera disfunción ejecutiva, afectando; Planificación, juicio, razonamiento, control 

inhibitorio, resolución de problemas y memoria de trabajo.

Pruebas incluídas en la PALPA: Para evaluar la afectación del lenguaje, se requieren pruebas de comprensión, producción del discurso, 

lectura y escritura. Permite diferenciar el déficit observado en la Demencia Semántica del de la Afasia Progresiva Logopénica.

Faux Pas Test, Mind in the Eyed, Mind in the Voice, Face Task y las pruebas de las falsas creencias: existe un déficit relacionado con la 

Teoría de la mente, el cuál es característico y superior al hallado en la Enfermedad de Alzheimer. Importante a la hora del diagnóstico 

temprano de la DFT.

TASIT- R, IRI: Permite evaluar el reconocimiento de las emociones.

Hotel Task e Iowa Gambling Task: permiten evaluar el funcionamiento ejecutivo.

Evaluar las pruebas más utilizadas para detectar los cambios en el funcionamiento 

cognitivo y la afectación del leguaje (Afasia Progresiva no fluente, Afasia 

Progresiva Semántica o Demencia Semántica Y Afasia Logopénica) incluídos bajo 

la denominación de Afasia Progresiva Primaria (APP)

Existen diferentes pruebas para evaluar el déficit neuropsicológico en la DFT, si 

bien los resultados obtenidos en dichas pruebas no permiten diferenciar la DFT de 

otros tipos de demencia, resultan de gran utilidad en la evaluación clínica y 

neuropsicológica. Aunque la mayoría de las pruebas se encuentran en etapa de 

investigación, se espera su aplicación de rutina en la práctica clínica.


