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CREENCIAS ACERCA DE LAS
CONSECUENCIAS DE LA
HIPERTENSION Y EFECTOS SOBRE
LAS CAPACIDADES ATENCIONALES

Azzara, Sergio Hector; Jeifetz, Mirta; Gazzillo, Eduardo;
Aguilera, Rosa
UBACYyT, Universidad de Buenos Aires

RESUMEN

El objetivo de nuestro estudio fue analizar la existencia de una
relacion entre las creencias respecto de la hipertension arterial
(HTA) y las capacidades atencionales. Se evaluaron 18 pacientes
hipertensos con una edad promedio de 71 afios (+ 10). Para la
evaluacioén cognitiva se utilizé el Trail Making Test (TMT) partes A
y B. La evaluacioén de creencias acerca de la HTA se llevo a cabo
mediante el Revised lliness Perception (IPQ-R). Se hallé una co-
rrelacion significativa solo entre la variable percepcion subjetiva
de las consecuencias de la HTA del IPQ-R y el desempefio en el
Trail Making Test parte A (r=0.57; p<.01). Los sujetos que perci-
bian mayores consecuencias negativas por padecer HTA (punta-
jes altos en la variable consecuencias de HTA) tuvieron una mejor
performance en el Trail Making Test parte A. Mediante un analisis
de regresion lineal la variable percepcion subjetiva de las conse-
cuencias de la HTA result6 ser el unico predictor significativo del
desempefio en la prueba (F= 6.8; p<.02) explicando el 33% de la
variabilidad en dicha tarea. El mejor desempefio en pruebas de
atencion selectiva podria ser explicado en parte por el efecto be-
neficioso del control de la presion arterial sobre el érgano blanco
cerebro .
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ABSTRACT

EFFECTS OF BELIEFS ABOUT THE CONSEQUENCES OF THE
HIPERTENSION ON ATTENTION CAPABILITIES.

The goal of the study is to analyze the relation between the beliefs
regarding the hypertension disease (HD) and the attention capa-
bilities. Evaluation covered eighteen hypertensive patients (10
women and 8 men) with an average age of 71 years (+ 10). The
cognitive commitment was assessed with the Trial Making Test
Sections A and B, while the evaluation of beliefs about HD was
carried out with the Revised lliness Perception Questionnaire
(IPQ-R). A significant correlation was found between the IPQ-R
variable “subjective perception of the consequences of the HD”
and the performance in the TMT Section A (r=0.57; p<.01). Those
who perceived greater negative consequences to suffer HD (high
values in the variable consequences of HD) showed a better per-
formance in the TMT section A. In a stepwise linear regression
analysis, controlling variable age, from all the factors that the IPQ-
R evaluates, the variable consequences of the HD turned out to
be the only predicting one of the performance in the test (F= 6.8;
p<,02) explaining 33% of the variability in this task. The best per-
formance in tests of selective attention could be explained in part
by the beneficial effect of blood pressure control on brain.

Key words
Hypertension Beliefs Attention



Se estima que la prevalencia de la Hipertensién Arterial (HTA) a
nivel mundial es del 26% (Kearney et al., 2005). Diversos estudios
han demostrado que esta enfermedad constituye un factor de
riesgo cardiovascular que aumenta la posibilidad de desarrollar
trastornos cognitivos. (Waldstein et al., 1991; Kilander et al.,
1998;Harrington et al., 2000; Anson & Paran, 2005).

Se ha documentado en pacientes hipertensos alteraciones evi-
denciadas en tareas que involucran la atencion y las funciones
ejecutivas, entre las que se encuentran las habilidades cognitivas
necesarias para la planificacion, la toma de decisiones, la resolu-
cién de problemas y la flexibilidad cognitiva (Quesada Martinez
2008; Suhr et al., 2004; Elias et al., 2004)

Diferentes estudios revelan que los pacientes con HTA rinden de-
ficitariamente en tareas que requieren de una alta demanda aten-
cional. Se ha mostrado tanto un numero mayor de errores como
asi también un aumento en el tiempo de reaccion en las pruebas
de capacidad atencional administradas (Quesada Martinez, M. E
2008; Blumenthal James A et al., 1993). Las funciones ejecutivas
también aparecen alteradas a consecuencia tanto de la alta inte-
rrelacion con aspectos atencionales como también por el dafio
causado por la enfermedad en las areas cerebrales implicadas en
su funcionamiento.

La escasa adherencia al tratamiento es uno de las principales
causas del mal control de la presion arterial en pacientes bajo
tratamiento. Esto es debido no soélo a la falta de compromiso con
la medicacion y prescripciones médicas, sino también como defi-
cientes habitos higiénico dietarios que incluyen cambios compor-
tamentales y psicoldgicos necesarios para lograr un mejor control
de la enfermedad. La adherencia implica una participacion activa
y voluntaria del paciente en su tratamiento, que permite mejorar
su estado de salud y en consecuencia su calidad de vida. (Hagger
y Orbell, 2003).

Investigaciones en el campo de la Psicologia de la Salud han mos-
trado el impacto que poseen las creencias de los pacientes respec-
to de sus enfermedades sobre la adherencia al tratamiento. De
esta manera dichas creencias se comportarian como predictores
de la adherencia al tratamiento y de la evolucion del paciente. (Le-
venthal, et. Al. 1980; Horne, Weinman, 1999, Ross et. al, 2004).

El objetivo de este estudio fue entonces evaluar la relacién entre
las creencias respecto de la HTA y las capacidades atencionales.

METODOLOGIA

Sujetos

Se evaluaron 18 sujetos hipertensos (10 mujeres y 8 varones) con
una edad promedio de 71 afios (£10). Los mismos fueron recluta-
dos de los consultorios externos del Instituto de Investigaciones
Cardioldgicas de la Universidad de Buenos Aires y prestaron su
consentimiento para la participacion en el estudio.

Se excluyeron aquellos pacientes que presentaban los siguientes
antecedentes:

1-Diabetes.

2-Hipotiroidismo.

3-Accidente cerebrovascular (ACV) o Accidente isquémico transi-
torio (AIT).

4- Enfermedades croénicas no controladas, de grado severo o en
estado terminal.

5-Criterios diagnosticos segun DSM-IV para: adicciones, trastor-
nos de ansiedad, trastornos del animo, retraso mental, demen-
cias, esquizofrenia y otros trastornos psicoticos.

Materiales y procedimiento

Para la evaluacion de la atencién se utilizoé el Trail Making Test
partes Ay B. La evaluacion de creencias acerca de la HTA se llevo
a cabo mediante el Revised lliness Perception. Las pruebas fue-
ron administradas en dos sesiones separadas entre si por un in-
tervalo de una semana.

Se llevé a cabo una analisis de regresion lineal por pasos sucesi-
vos para determinar la existencia de predictores subjetivos
(creencias acerca de la HTA) para el desempefio en la tarea aten-
cional propuesta por el Trail Making Test.

RESULTADOS

Se hallé una correlacion significativa solamente entre la variable
percepcion subjetiva de las consecuencias de la HTA del IPQ-R y
el desempefio en el Trail Making Test parte A (r=0.57; p<.01). Los

sujetos que percibian mayores consecuencias negativas por pade-
cer de HTA (puntajes altos en la variable consecuencias de HTA)
tuvieron una mejor performance en el Trail Making Test parte A.
Mediante un analisis de regresion de todos los factores que eva-
lua el IPQ-R, la variable consecuencias de la HTA resulté ser el
unico predictor del desempefio en la prueba (F= 6.8; p<.02) expli-
cando el 33% de la variabilidad en dicha tarea.

CONCLUSIONES

Las percepciones subjetivas de los pacientes con hipertension ar-
terial pueden estructurarse en torno a cinco componentes: 1.- iden-
tidad o creencias sobre los sintomas asociados a la enfermedad;
2.- ideas del paciente acerca de las causas de la enfermedad; 3.-
curso o percepciones de la duracién probable de sus problemas de
salud; 4.- consecuencias o creencias acerca de la severidad y; 5.-
impacto de la enfermedad y creencias de cura/control.

Nuestro estudio pone de manifiesto la relacion existente entre las
creencias acerca de las consecuencias, o creencias de la severi-
dad de la enfermedad, y las habilidades atencionales, principal-
mente en atencion selectiva.

Una percepcion ajustada a la realidad de las consecuencias de la
HTA podria estar promoviendo una mejor adherencia al trata-
miento y una consecuente normalizacion de la presion arterial. En
este sentido, el mejor desempefio en pruebas de atencién selec-
tiva podria ser explicado en parte por el efecto beneficioso del
control de la presion arterial sobre el érgano blanco cerebro (Ki-
lander et al., 1998; Manolio et al., 2003).

Este estudio provee informacién preliminar en el sentido de que los
factores psicolédgicos podrian incidir en la evolucion de la HTA,
constituyéndose los mismos en predictores de riesgo que se suma-
rian a los ya conocidos. Es necesario profundizar los estudios acer-
ca de la existencia de otras percepciones y creencias subjetivas
que incidan en el pronéstico de la HTAy el dafio de 6rgano blanco.
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