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En Medicina preventiva, es fundamental poder estimar 
el riesgo de muchas enfermedades. El deterioro cogni-
tivo y la demencia no constituyen una excepción. En los 
últimos años han surgido modelos predictivos, biomar-
cadores biológicos, herramientas digitales e inteli-
gencia artificial capaces de aportar nueva información 
sobre el riesgo individual y sobre las lesiones cerebrales 
asociadas a algunas formas de demencia.

¿Qué significa exactamente “tener riesgo de 
demencia”?
Cuando hablamos de riesgo, pensamos intuitiva-
mente en una amenaza inminente o en una especie 
de sentencia clínica. Pero riesgo no significa diagnós-
tico. Hablar de riesgo supone estimar la probabilidad 
de que una persona pueda desarrollar un determinado 
problema de salud en un periodo de tiempo concreto.

Una persona con hipertensión arterial, diabetes, taba-
quismo y colesterol elevado tiene más riesgo cardiovas-
cular que otra sin esos factores. Sin embargo, eso no 
significa que vaya a sufrir inevitablemente un infarto.

Con la demencia ocurre algo parecido. Una persona 
puede presentar factores asociados a mayor vulnerabi-
lidad cognitiva y no desarrollar nunca una demencia. Del 
mismo modo, otra persona con pocos factores aparentes 
podría llegar a desarrollarla.

¿Existen herramientas concretas para calcular 
ese riesgo?
Se han desarrollado distintos modelos predictivos. 
Utilizan información clínica y epidemiológica para 
sugerir una estimación aproximada. Se han estudiado 
centenares de variables predictoras y se han realizado 
importantes esfuerzos de validación. Calculan probabili-
dades a partir de muchos datos de la población. 
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Fuente: diseño conceptual y contenido de los autores. Imagen generada mediante inteligencia artificial (OpenAI)
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¿Cómo puede ser la prevención personalizada 
del futuro?
Se precisa mucha más formación tanto de la sociedad 
en general como de los profesionales sanitarios sobre la 
importancia de la salud cerebral y cognitiva.

Debería dotarse a los Centros de Atención Primaria 
de recursos suficientes para poder atender adecuada-
mente a la población, disponiendo de herramientas para 
predecir el riesgo de deterioro cognitivo y establecer 
actuaciones preventivas en la población más vulnerable.

Las unidades especializadas de memoria atienden sobre 
todo a personas que ya presentan síntomas cognitivos 
y de conducta. Al mismo tiempo, aumenta el número 
de personas -con un rendimiento cognitivo dentro de la 
normalidad- que acuden a consulta por preocupación 
por su memoria, antecedentes familiares, quejas subje-
tivas cognitivas o interés por conocer su riesgo futuro.

Los modelos asistenciales clásicos no están preparados 
para responder adecuadamente a estas demandas. Se 
hace necesaria la promoción de unidades de Salud Cere-
bral con un enfoque orientado a evaluación del riesgo 
individual, identificación de factores modificables, 
comunicación de ese riesgo, recomendaciones preven-
tivas y seguimiento de la evolución.

¿Qué límites existen actualmente?
La investigación sobre predicción del riesgo de demencia 
avanza rápidamente, pero conviene recalcar sus limita-
ciones:

Ningún modelo actual predice con certeza el futuro 
cognitivo individual. Seguimos trabajando con probabi-
lidades.

Heterogeneidad biológica. La enfermedad de Alzheimer, 
la demencia vascular, las demencias frontotemporales 
o las formas mixtas presentan mecanismos distintos y 
trayectorias variables.

Validación poblacional insuficiente. Algunos modelos 
funcionan razonablemente bien en determinadas 
cohortes, pero necesitan confirmación robusta en 
contextos geográficos, culturales, educativos y sanita-
rios diferentes.

Desigualdades e inequidad. Si las herramientas predic-
tivas se desarrollan en poblaciones concretas, podrían 
ofrecer peor rendimiento en minorías étnicas, contextos 
socioeconómicos vulnerables o países con recursos limi-
tados.

Riesgo de sobrediagnóstico o medicalización. No todo 
biomarcador anormal implica enfermedad clínica inevi-
table. La determinación de un riesgo elevado hay que 
considerarlo en el contexto individual de esa persona.

¿Cuáles serían las principales 
conclusiones?
La predicción del riesgo de demencia constituye 
uno de los campos más prometedores y complejos 
de la medicina actual.

Gracias a la investigación epidemiológica, los 
biomarcadores, la salud digital y la inteligencia 
artificial estamos aprendiendo progresivamente a 
identificar perfiles de mayor vulnerabilidad cogni-
tiva.

Permiten anticiparnos, personalizar estrategias 
preventivas y ayudar a preservar durante más 
tiempo la salud cerebral y la autonomía.

Debemos avanzar hacia una medicina más 
preventiva y personalizada, capaz de combinar 
evidencia científica, tecnología, empatía y huma-
nismo, protegiendo mejor lo que tanto valo-
ramos: nuestra capacidad de pensar, recordar, 
decidir, relacionarnos y vivir con la mayor auto-
nomía posible.
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