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RESUMEN

Investigaciones actuales han indagado la relacién entre hiper-
tension arterial (HTA) y variables psicolégicas. La HTA es uno
de los principales factores de riesgo para los trastornos cardio-
vasculares. El presente trabajo tiene como objeto determinar
el perfil psicoldgico caracteristico del paciente hipertenso, que
permita desarrollar programas de rehabilitacién mas eficaces.
Se evaluaron las siguientes variables en una muestra de 22
pacientes hipertensos: Patron Tipo A, ansiedad y enojo. Las
mismas fueron comparadas con los valores poblacionales. Los
sujetos hipertensos presentaron valores significativamente
mayores que las medias poblacionales en las variables H
(comportamiento duro y competitivo) y J (implicacion laboral)
del JAS, y expresion inadecuada del enojo. Por otro lado, se
hallaron valores significativamente menores que los normativos
en la variable ansiedad. Estos resultados sugieren que el perfil
de los hipertensos se caracterizaria por centrarse en demostrar
y conseguir lo socialmente esperado (altos valores de H). Los
niveles de hostilidad-enojo se incrementarian como respuesta
defensiva ante lo que amenace dicho objetivo.
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ABSTRACT

PSYCHOLOGICAL PROFILE OF THE HYPERTENSIVE
PATIENT

Current research has examined the relationship between
arterial hypertension (AHT) and psychological variables. AHT
is one of the main risk factors for cardiovascular diseases. The
aim of the present study is to determine the characteristic
psychological profile of the hypertensive patient that will enable
the development of more effective rehabilitation programs. The
following variables were evaluated in 22 hypertensive patients:
Type A Personality, anxiety and anger. Measures were compared
with the population mean. Hypertensive patients showed
significantly higher values than the population norms on the H
(hard and competitive behaviour) and J (job implication) scales
of the JAS, and inadequate expression of anger. Values
significantly lower than the population norms were found on the
anxiety scale. These results suggest that the profile of the
hypertensive patient would be characterized by a focus on
demonstrating and acquiring what is socially expected (high
values of H). The increment in the level of anger-hostility would
act as a defensive mechanism towards what threatens the
attainment of that objective.
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La hipertension arterial es uno de los principales factores de
riesgo para trastornos cardiacos (Baguet and Mallion, 2005).
En este sentido, son imprescindibles las investigaciones en el
area de epidemiologia y psicologia cardiolégica para obtener
informacion sobre perfiles globales de riesgo hipertensivo. El
objetivo de estos perfiles es detectar aquellas variables tanto
bioldgicas como psicosociales que tienen mayor impacto en el
desarrollo de HTA. (Friedman et al., 2001; Yan et al., 2003;
Grewen et al. 2004) Esto posibilita desarrollar programas de
intervencion eficaces destinados a la prevencion de HTA y por
ende reducir el riesgo de padecimientos vasculares (Friedman
et al., 2001; Bunker, 2003; Carod-Artal, 2007).
Investigaciones dentro del area han provisto informaciéon em-
pirica relevante acerca de la relacion entre variables psicologi-
cas y la probabilidad de desarrollar HTA (Friedman et al., 2001;
Yan et al., 2003). En este sentido, las variables psicoldgicas
mas estudiadas en su caracter de factores de riesgo hiperten-
sivo han sido: personalidad tipo A, ansiedad y enojo. (Markovitz
et al, 2001; Bunker, 2003). Sin embargo muchos de los resul-
tados obtenidos son equivocos por lo que se hace necesaria
investigacion adicional.

Las primeras investigaciones que relacionaban de manera po-
sitiva el Patron de personalidad tipo A (PPTA) con el desarrollo
de trastornos vasculares, actualmente han sido desplazadas
por un gran numero de estudios que concluyen que dicho
patron no tiene ningun efecto (Bunker, 2003). Sin embargo, no
existen datos concluyentes acerca de qué rasgos del PPTA
caracterizan el perfil del paciente hipertenso esencial. Algunas
investigaciones han hallado que altos niveles de competitividad,
responsabilidad y dureza afectiva serian caracteristicos de cier-
to tipo de pacientes cardiovasculares (Robles, Reyes, Fernandez-
Figares, 1997; Velasquez, 2001).

Con respecto a la variable psicolégica ansiedad, estudios lon-
gitudinales epidemioldgicos tanto etiolégicos como de evolu-
cion de patologias vasculares, establecen la inexistencia de
una relacion clara entre dicha variable y los trastornos vascu-
lares (Bunker, 2003).

En los ultimos afios, el rasgo de enojo fue objeto de interés de
los investigadores, sin embargo pocos estudios examinaron
este factor en forma prospectiva en el area de hipertension.
Markovitz (2001) en su revision de trabajos sobre factores psi-
colégicos e hipertension considera que el Unico estudio que
reune los criterios para considerar como evidencia de la inci-
dencia del enojo en la hipertension es el “KIDH risk factor
study” cuyos resultados indican que tanto la supresion o la ex-
presion exagerada del enojo pueden contribuir al riesgo de hi-
pertension. En efecto, la frecuencia del enojo y los diferentes
aspectos de expresion o ausencia de expresion del mismo pue-
den jugar un rol en la prediccion de la hipertension (Everson,
1998).

Con el objetivo de contribuir al estudio de la relacién entre di-
chas variables psicolégicas y HTA en nuestro medio, decidi-
mos llevar a cabo un trabajo exploratorio en una muestra de
pacientes hipertensos esenciales de las variables PPTA, an-
siedad, desesperanza y enojo, comparandola con valores nor-
mativos poblacionales.

METODOLOGIA

Sujetos. La muestra esta integrada por 22 sujetos hipertensos
esenciales diagnosticados en el Instituto de Investigaciones
Cardiologicas de la Facultad de Medicina de la UBA, residentes



de la Ciudad Auténoma de Buenos Aires.

La franja etaria de los sujetos comprende el intervalo entre 50
y 75 afos (media=63 DS=9). La muestra esta conformada por
un 41% de hombres y un 59% de mujeres.

Instrumentos. Se utilizaron las siguientes técnicas para la eva-
luacion de las variables psicoldgicas: para personalidad tipo A,
la escala de actividad de Jenkins (JAS, 1979); el nivel de an-
siedad, mediante el inventario de ansiedad estado-rasgo de
Spielberger (STAI, 1983); para la variable enojo, el inventario
de expresion de ira estado-rasgo de Spielberger (STAXI,
1988).

Procedimiento. Se pidi6 a cada sujeto que completara todos
los inventarios en presencia de un psicélogo entrenado en la
toma de los mismos. La administracion de las diversas herra-
mientas psicométricas se realizé en el propio Instituto. El tiem-
po total de la administracion correspondié aproximadamente a
1 hora. Completados los inventarios se procedio ala puntuacion,
analisis y procesamiento estadistico de los mismos. En todos
los casos se requirid el consentimiento informado previamente
a las administraciones.

Anadlisis de datos. Se realiz6 una comparacion entre los valo-
res de las medias muestrales para cada variable psicoldgica y
su valor medio poblacional extraido de los baremos corres-
pondientes a cada inventario. Las comparaciones se llevaron
a cabo utilizando el estadistico T para una sola muestra con un
nivel de significacién menor a .05.

RESULTADOS PRELIMINARES

Los sujetos hipertensos presentaron niveles significativamente
mayores que la media poblacional en dos de las variables del
JAS: la escala H (p =.000) y la escala J ( p =.000). Los puntajes
obtenidos en ansiedad (estado y rasgo) por hombres y mujeres
son bajos comparados con la media poblacional (p= .000). La
evaluacion del enojo indica que los sujetos hipertensos no ex-
presan el enojo o lo hacen de una manera explosiva, los pun-
tajes obtenidos son significativamente mayores que la media
poblacional (p=.001 y p=.007 respectivamente).La expresion
del enojo es inadecuada, siendo también significativamente
mayor que la media que indican los baremos (p=.012), y las
posibilidades de controlar la expresion del mismo aparecen
disminuidas (p=.037).

DISCUSION

La diferencia en cuanto a la escala H indicaria que el grupo de
hipertensos se perciben como mas responsables y exigentes
que el comin de la gente y manifestarian, posiblemente, una
actitud dominante, competitiva y distante hacia los demas,
centrada en los logros y éxitos materiales. En cuanto a la es-
cala J, (implicacion laboral) el sentido de la diferencia es el in-
verso al esperado para el patron tipo A, pero coherente con el
hecho de que los sujetos del grupo de hipertensos estaban
jubilados al momento de la evaluacion.

La vulnerabilidad cardiovascular estaria vinculada a una alta
reactividad cardiaca que se manifiestaria en la activacion pro-
vocada por las conductas impulsivas debidas al enojo o la su-
presiéon del mismo. Es llamativo el bajo nivel de ansiedad ha-
llado en el grupo, denotando que la actividad simpatica no es
expresada por esta via emocional, pero si por la diada enojo-
hostilidad.

La menor adaptacion a las exigencias de la vida cotidiana (alto
H y enojo), junto con un reiterado desencadenamiento de un
patron psicofisioldgico elevado, resulta crucial para comprender
el mayor desgaste cardiovascular y disfuncion endotelial de
este grupo de sujetos (Everson et al., 1998).

Resumiendo, los resultados sugieren que el perfil del grupo de
hipertensos se caracterizaria por centrarse en demostrar y
conseguir lo socialmente esperado (altos valores de H) incre-
mentandose sus niveles de hostilidad-enojo como actitud de-
fensiva ante lo que amenace dicho objetivo. A su vez, el patron
psicofisioldgico caracteristico de estos sujetos (alta activacion-

lenta recuperacion) seria altamente pernicioso para su salud
vascular debido a una mayor activacion sostenida de su apa-
rato circulatorio (Everson et al., 1998), aumentando la probabi-
lidad de desarrollar un trastorno coronario.

Finalmente, ulteriores investigaciones podrian explorar la inte-
raccion especifica entre las variables psicoldgicas estudiadas
y el perfil de activacion cardiovascular.
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