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RECOnOCIMIEnTO dE EMOCIOnES 
Y SU RElACIÓn COn lA COGnICIÓn 
SOCIAl En PACIEnTES COn dEMEnCIA 
FROnTOTEMPORAl VARIAnTE 
FROnTAl
Tabernero, María Eugenia
Universidad de Buenos Aires

RESUMEN
Se han reportado alteraciones en la Cognición Social - referida a 
las capacidades de Teoría de la Mente (TdM) y toma de decisio-
nes sociales -, y, en menor medida, en el reconocimiento facial de 
emociones básicas, en la variante frontal de la Demencia Fronto-
temporal (DFTvf). Estos hallazgos han sido vinculados a la sinto-
matología conductual característica de este cuadro. El objetivo de 
este trabajo es el de estudiar la relación entre el reconocimiento 
facial de emociones básicas y la Cognición Social en pacientes 
con DFTvf. Se estudiarán pacientes con DFTvf según criterios de 
Lund y Manchester, usando pruebas para el reconocimiento de 
emociones (Florida Affect Battery, Bowers et al, 1999) y de Cogni-
ción Social. Se realizará el estudio múltiple de casos aislados y 
las correlaciones entre ambos tipo de pruebas. Se espera encon-
trar relación entre el reconocimiento facial de emociones basicas 
y la Cognición Social en pacientes con DFTvf.
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ABSTRACT
EMOTIONAL RECOGNITION AND ITS RELATIONSHIP WITH 
SOCIAL COGNITION IN PATIENTS WITH THE FRONTAL VARIANT 
OF FROTOTEMPORAL DEMENTIA
Alterations in Social Cognition - referring to the capacities of The-
ory of Mind (TOM) and to social decision-making - have been re-
ported, and to a lesser degree, in the basic emotional face recog-
nition, in the frontal variant of Frontotemporal Dementia (fvFTD). 
These findings have been related to the characteristic behavioral 
symptomatology of this condition. The objective of this research is 
to explain the relationship between basic emotional face recogni-
tion and Social Cognition in patients with fvFTD. Patients with 
fvDFT will be studied according Lund & Manchester criteria, using 
facial emotion recogniton tests (Florida Affect Battery, Bowers et 
al, 1999), and Social Cognition tests. Will be performed the multi-
ple study of single-cases and the correlations between both type 
of tests. It is expected to found relation between basic emotional 
face recognition and Social Cognition in fvDFT patients.
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INTRODUCCIÓN
La variante frontal de la Demencia Frontotemporal (DFTvf) se ca-
racteriza por alteraciones conductuales y de la personalidad (Al-
berca y López-Pousa, 2002; Mangone et al., 2005).
Hallamos en la literatura dos explicaciones posibles a cerca de la 
sintomatología conductual observada en estos pacientes. Por una 
parte, estas manifestaciones sugieren un procesamiento emocio-
nal anormal derivado de una mala interpretación de las claves 
emocionales que guían el comportamiento (Rosen et al., 2004). 
Por la otra, se postula que los cambios observados en la persona-
lidad resultan de alteraciones en la Cognición Social (CS).
Se pueden distinguir dos grandes tipos de emociones (LeDoux, 

1999; Damasio, 1994; Ekman, 1999):
1. Emociones primarias o básicas: se trata de un pequeño núme-
ro de estados emocionales cuya expresión es universal e innata. 
Por ejemplo alegría, tristeza, enojo, miedo e ira.
2. Emociones secundarias: son estados emocionales que surgen 
de la combinación de emociones primarias. Por ejemplo, el resen-
timiento surgiría de la combinación de tristeza y rabia. Serían es-
pecíficamente humanas en tanto su reconocimiento requiere de 
una elaboración cognitiva.
La CS es el proceso que elabora la conducta social entre los su-
jetos, permitiendo una correcta interacción mediante la genera-
ción de una respuesta adecuada a estímulos sociales y emocio-
nales (Butman, 2001). Dada su complejidad se postula que habría 
distintos componentes que integran este sistema:
1- la Teoría de la Mente (TdM), subsistema cognitivo entendido 
como la capacidad de adscribir estados mentales distintos de los 
propios, hecho que nos permite significar y predecir las acciones 
de las personas que nos rodean (Tirapu-Ustárroz et al., 2007).
2- Toma de decisiones sociales, proceso que, según Damasio 
(1994), se vuelve más efectivo, preciso y ágil a partir de la activa-
ción fisiológica automática del circuito emocional llamado marca-
dor somático (MS).
Varios autores han estudiado la relación entre la CS y el recono-
cimiento de emociones.
Frith y Frith (1999, 2001) plantean la existencia de dos redes neu-
rales importantes para el procesamiento social, una implicada en 
reconocimiento de las diferencias en la expresión emocional y la 
otra en el procesamiento de TdM.
Bechara (2002) se pregunta si la TdM, y el reconocimiento de 
emociones son capaces de disociarse entre si.
Corden et al. (2006), encuentran peor rendimiento en tareas de 
TdM en sujetos que presentaron alteraciones en el reconocimien-
to del miedo y menor activación de la amígdala en RMNf, con 
respecto a los sujetos que no presentaron alteraciones en el reco-
nocimiento del miedo.
Henry et al (2006) no encuentran correlación entre TdM y recono-
cimiento facial de emociones básicas en pacientes con traumatis-
mo de cráneo.
Hall et al. (2004) encuentran correlaciones entre CS y reconoci-
miento facial de emociones básicas en pacientes esquizofrénicos.
Las relaciones entre CS y reconocimiento facial de emociones en 
DFTvf parecen no haber sido estudiadas, quedando disponible un 
campo abierto a la investigación.

OBJETIVOS
El objetivo de esta investigación es estudiar el reconocimiento fa-
cial de emociones básicas y su relación con la Cognición Social 
en pacientes con DFT variante frontal.

MATERIALES Y MÉTODO
Muestra:
Se evaluarán al menos 30 pacientes con diagnóstico de DFTvf de 
acuerdo a los criterios de de Lund y Manchester, adultos, alfabe-
tizados, con estudios de imágenes cerebrales estructurales (TAC, 
RMN) y funcionales (SPECT). Para el diagnóstico de demencia 
se utiliza una extensa batería Neuropsicológica.
Instrumentos:
Para la evaluación de la CS y del reconocimiento facial de emo-
ciones básicas en pacientes con DFTvf se utilizarán:
- Pruebas de TdM en las que no se requiere el reconocimiento 
facial de estados emocionales: Falsa creencia de primer orden (F. 
C 1º O) (Wimmer & Perner, 1983); Faux Pas (Stone et al., 1998); 
Iowa Gambling Task (IGT) (Bechara et al., 1994; Bechara et al., 
1997).
- Pruebas que evalúan reconocimiento facial de estados emocio-
nales inferibles a partir de TdM: Lectura de la mente en los ojos 
(LMO) (Baron-Cohen et al, 2001); Test de Caras (Baron-Cohen et 
al., 1997).
- Pruebas que evalúan reconocimiento facial de emociones básicas:
Florida Affect Battery (Bowers et al, 1999)
Método:
Se utilizará el diseño múltiple de casos aislados para el estudio de 
los patrones de alteración de la CS y del reconocimiento facial de 
emociones básicas. Así, se podrá investigar en cada uno de los 
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pacientes la presencia disociaciones (estadísticamente significa-
tivas) entre el rendimiento en las pruebas de CS y en el reconoci-
miento facial de emociones básicas, y sus correlaciones en el 
grupo.

RESULTADOS ESPERADOS
Se espera encontrar relación entre el reconocimiento facial de 
emociones básicas y la Cognición Social en pacientes con 
DFTvf.
En particular se espera: que los pacientes con DFTvf presenten 
alteraciones en el reconocimiento facial de emociones básicas; 
hallar correlación, por un lado, entre el reconocimiento facial de 
emociones básicas y la TdM, específicamente entre el reconoci-
miento facial de emociones básicas y el reconocimiento facial de 
estados emocionales inferibles a partir de TdM; y por otro lado 
entre el reconocimiento facial de emociones básicas y la toma de 
decisiones sociales. No se espera encontrar correlación entre el 
reconocimiento facial de emociones básicas y tareas de TdM en 
las que no se requiere el reconocimiento facial de estados emo-
cionales.
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