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RESUMEN

Objetivo. Analizar la existencia de una relacion entre las creen-
cias respecto de la HTA y el desempefio en memoria verbal dife-
rida. Muestra. Se evaluaron 18 pacientes hipertensos (10 mujeres
y 8 varones), con una edad promedio de 71 (+/- 10 afios). Mate-
riales. Se evalu6 la memoria verbal diferida mediante el Rey Audi-
tory-Verbal Learning Test y las creencias acerca de la HTA me-
diante el Revised lliness Perception. Resultados. Mediante un
analisis de regresion lineal, solo la creencia acerca de la duracion
de la HTA resulté ser un predictor del desempefio en memoria
verbal diferida (F= 6.1; p<.03) explicando el 36% de la variabilidad
en dicha tarea. Conclusiones. Se pone de manifiesto la relacion
entre percepcion subjetiva de la duracion de la HTA y desempefio
cognitivo en memoria verbal diferida. La percepcion de la HTA
como cronica podria generar una mejor adherencia al tratamiento
y una consecuente normalizacion de la presion arterial.
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ABSTRACT

BELIEFS ABOUT THE DURATION OF THE HYPERTENSION
AND THE PERFORMANCE IN DEFERRED VERBAL MEMORY
Objective. To analyze the existence of a relation between the be-
liefs concerning hypertension and the performance in deferred
verbal memory. Sample. 18 hypertensive patients were evaluated
(10 women and 8 men), with an average age of 71 (+/- 10 years).
Materials. Deferred verbal memory was evaluated through the
Rey Auditory-Verbal Learning Test and beliefs about the hyperten-
sion with the Revised lliness Perception Questionnaire. Results.
By means of a linear regression analysis, only the belief “duration”
of the hypertension showed to be a predictor of the performance
in deferred verbal memory (F= 6.1; p<,03) explaining 36% of the
variability in this task. Conclusions. It is shown the evidence be-
tween the subjective perception of the duration of the hyperten-
sion and the cognitive performance in deferred verbal memory.
The perception of the hypertension as chronic could be generating
a better adhesion to the treatment and a consequent normaliza-
tion of the arterial pressure.

Key words
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La hipertension arterial (HTA) afecta al 26.4% de la poblacion
mundial. Las proyecciones indican que en 2025, la prevalencia se
incrementara en un 60% (Kearney et al., 2005). La HTA no sélo
aumenta el riesgo de enfermedades cardiovasculares sino que
produce alteraciones cognitivas, evidenciadas en diferentes estu-
dios neuropsicolégicos (Anson & Paran, 2005; Swan, Carmelli &
Larue, 1998; Waldstein et al., 2005). En Argentina la prevalencia
oscila entre 29,7% a 39,8% (Carvajal, 2000).

La eficacia de los tratamientos antihipertensivos actuales trans-
formaron a la HTA en un factor de riesgo modificable (Ross,
Walker y MacLeod, 2004). La falta de adherencia al tratamiento
es uno de los factores que mas se ha relacionado con un bajo
control de la HTA (Mallion & Schmitt, 2001; Thrall, Lip y Lane,
2004), por lo que este fendmeno se ha convertido en una de las
areas de mayor investigacion y producciéon en Psicologia de la
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Salud (Granados y Gil Roales-Nieto, 2005, 2007).
Investigaciones en el campo de la Psicologia de la Salud han
echado luz sobre la importancia de las creencias de los pacientes
respecto de la enfermedad en el cumplimiento y adherencia al
tratamiento de las patologias crénicas en general y de la HTA en
particular (Leventhal et al., 1980; Muntner et al., 2004; McDermott
et al., 2003). Asimismo, resultados de investigaciones en pacien-
tes con diversas enfermedades crénicas sugieren que estas
creencias son potentes predictores de la adherencia al tratamien-
to (Hirani & Newman, 2005; Granados y Gil Roales-Nieto, 2005,
2007).

Estudios epidemiolégicos actuales establecen que los factores de
riesgo vascular deben considerarse factores de riesgo de deterioro
cognitivo. Las investigaciones realizadas en este campo apoyan la
hipétesis de que el mejoramiento en la funcién cognitiva de los pa-
cientes hipertensos estaria relacionado con el decrecimiento de la
presion arterial (Forette et al., 2002; Forette et al., 1998; Larkin,
2005; Tisaire-Sanchez, et al., 2006; Casado Naranjo & Ramirez
Moreno, 2008). La probada incidencia de las creencias sobre el
comportamiento de autocuidado y la normalizacion de la presion
arterial justificaria pensar en la existencia de una asociacion entre
creencias y evolucion del perfil cognitivo en pacientes HTA.

OBJETIVO

El objetivo de este estudio es analizar la existencia de una relacion
entre las creencias respecto de la HTA y el perfil cognitivo de los
pacientes, analizando de manera preliminar el desempefio en me-
moria a largo plazo (especificamente, memoria verbal diferida).

MATERIALES Y METODOS

La muestra estd compuesta por 18 pacientes con diagnéstico de
HTA y tratamiento prescripto (10 mujeres y 8 varones) con un
promedio de edad de 71 afios (DS = 10 afios). Los pacientes
cumplen con el criterio de no tener ningun otro trastorno grave.
Todos los sujetos prestaron su consentimiento para la participa-
cion en el estudio.

Se trata de un estudio analitico-transversal de caracter correlacio-
nal para analizar la relacién entre percepciones acerca de la HTA
y perfil cognitivo, de manera preliminar se evaluara la memoria a
largo plazo denominada memoria verbal diferida.

La evaluacion de las creencias acerca de la HTA se llevo a cabo
con la version espafiola del lliness Perception Questionnaire-Re-
vised (IPQ-R) (Moss-Morris, et al., 2002). Para evaluar la memo-
ria verbal diferida se seleccion6 el Test de Aprendizaje Auditivo
Verbal de Rey (RAVLT, 1964).

Las pruebas se administraron en dos sesiones separadas entre si
por un intervalo de una semana. En la primera sesion los sujetos
completaron el IPQ-R. y en la segunda el RAVLT.

RESULTADOS

Se hallé una correlacion significativa solamente entre la variable
duracion de la HTA del IPQ-R y el desempefio en memoria verbal
diferida (r=0.59; p=0.032). Los sujetos que percibian la HTA como
una enfermedad crénica (puntajes altos en la variable duracion de
HTA) recordaban mas palabras en la tarea de memoria verbal di-
ferida. Mediante un analisis de regresion lineal por pasos sucesi-
vos controlando la variable edad, de todos los factores que evalua
el IPQ-R, la variable duracion de la HTA resulto ser el Unico pre-
dictor significativo del desempefio en la prueba de memoria ver-
bal diferida (F= 6.1; p<.03) explicando el 36% de la variabilidad en
dicha tarea.

Se consider6 la variable duracion de la enfermedad del IPQ-R y
se dividié a los sujetos segun tuvieran puntajes por debajo (per-
cepcion de enfermedad aguda) o por encima de la mediana (per-
cepcion de enfermedad croénica). El andlisis t de student para
muestras independientes (t=2,4; p<.03) encontré que los sujetos
con percepcion de la HTA como enfermedad aguda tenian un
desempefio en el test de memoria verbal diferida significativa-
mente menor (4,20 +/- 1,5) que aquellos con percepcion de la
HTA como cronica (8,25 +/- 0,8).

CONCLUSION
Estos resultados pondrian de manifiesto de manera preliminar la
relacion existente entre la percepcion subjetiva de la duracién de
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la HTA (aguda/crénica) y el desempefio en determinadas funcio-
nes cognitivas en el paciente hipertenso. Posiblemente, la per-
cepcién de la HTA como crénica podria estar promoviendo una
mejor adherencia al tratamiento antihipertensivo y una normaliza-
cion de la presion arterial.

Siguiendo esta linea de analisis, los resultados de los ultimos es-
tudios epidemiolégicos ponen de manifiesto que los factores de
riesgo vascular deben considerarse factores de riesgo de deterio-
ro cognitivo. En este sentido, la HTA aparece como un factor de
riesgo modificable de deterioro de la funcion cognitiva por su efec-
to demostrado sobre los tejidos y vasos del cerebro (Larkin, 2005;
Tisaire-Sanchez, et al., 2006; Casado Naranjo & Ramirez Moreno,
2008)

Seran necesarios ulteriores estudios que permitan dilucidar la
existencia de la relacion entre creencias y percepciones acerca
de HTA y desempeiio en otras funciones cognitivas.
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