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ABSTRACT

Realizamos el comentario de un estudio que analiza la relacién entre sesgos cognitivos y
saliencia aberrante en trastornos del espectro de la esquizofrenia. En una muestra de 92
pacientes, se utilizaron las escalas DACOBS y ASI| para evaluar ambas variables, observandose
asociaciones positivas entre saliencia aberrante y sesgos como “salto a conclusiones” y
problemas de cogniciéon social, aprecidandose por el contrario una inesperada asociacion
negativa con la inflexibilidad de creencias. Estos hallazgos destacan el papel central de la
relacién entre sesgos cognitivos y saliencia aberrante en la psicosis, y subrayan la necesidad de
desarrollar intervenciones especificas para abordar estas alteraciones.

We comment on a study analyzing the relationship between cognitive biases and aberrant
salience in schizophrenia spectrum disorders. Using a sample of 92 patients, the DACOBS and
ASI scales were applied to evaluate both variables. Positive associations were observed between
aberrant salience and biases such as "jumping to conclusions" and social cognition problems,
while an unexpected negative association with belief inflexibility was noted. These findings
highlight the central role of the relationship between cognitive biases and aberrant salience in
psychosis, emphasizing the need to develop specific interventions to address these alterations.
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ARTICULO

El articulo de Pugliese et al.1 que a
continuacion se comenta presenta un
estudio transversal disefiado para analizar la
interaccion entre los sesgos cognitivos
(errores sistematicos en lo que respecta al
contenido y procesamiento cognitivo)y la
saliencia aberrante (asignacién de relevancia
a estimulos neutros o familiares) en
pacientes con trastornos del espectro de la
esquizofrenia. Basandose en estudios previos
sobre la interaccién entre saliencia aberrante
y sesgos cognitivos en la psicosis, los autores
plantearon que los individuos con mayores
niveles de saliencia aberrante presentarian
sesgos coghitivos mas graves y que existiria
una asociacion significativa entre ambos
conceptos.

La muestra incluyé 92 pacientes adultos con
diagnéstico confirmado de esquizofrenia o
trastorno esquizoafectivo segun los criterios
del DSM-5, excluyéndose aquellos con
trastornos neurocognitivos graves, consumo
activo de drogas o barrera idiomatica. Las
herramientas de evaluacién incluyeron dos
test autoadministrados: el Aberrant Salience
Inventory (ASI), que mide la intensidad de la
saliencia aberrante; y la Davos Assessment of
Cognitive Biases Scale (DACOBS), una escala
validada para medir sesgos cognitivos
especificos ("salto a conclusiones”,
inflexibilidad de creencias, atencion selectiva
a amenazas y atribucién externa).

El estudio dividié la muestra en dos grupos
segun la puntuacién obtenida en el ASI (214 y
<14), empleando como punto de corte el
valor sugerido por Cicero et al.2. Para el
analisis, se utilizé el test-T y la prueba chi-
cuadrado para comparar ambos grupos,
calculando ademas el tamano del efecto (d)
para los resultados significativos,
categorizandolo como pequefio (0.2),
moderado (0.5) o grande (>0.8).

Para identificar predictores de saliencia
aberrante, se empleé un modelo de regresion
lineal escalonado que incluyé como variables
independientes aquellos factores con
diferencias significativas segun el punto de
corte del ASI. Se establecieron criterios de
entraday salida de 0.2 y 0.4, respectivamente, y
se considerd un nivel de significancia
estadistica de p < 0.05.
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Tras el andlisis, se observé que los pacientes con
altos puntajes en el ASI (214) presentaban
mayores niveles de sesgos cognitivos como el
"salto a conclusiones" y problemas de cognicién
social. De forma inesperada, se observé una
correlacion negativa entre la inflexibilidad de
creenciasy la saliencia aberrante. En la
discusion, los autores explican este hecho
entendiendo que las creencias delirantes
podrian surgir de una preferencia por
explicaciones que parten desde las
percepciones externas en lugar de basarse en
creencias previas, justificando asi la correlacién
inversa observada. Ademas, sugieren que la
saliencia aberrante conlleva una
sobreestimacion de los cambios en el entorno,
requiriéndose por ello una actualizacién mas
rapida de las propias creencias cuando la
persona se enfrenta a cambios, alinedndose asi
con la relacién negativa entre saliencia
aberrante y flexibilidad de creencias.
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ARTICULO

Los autores sefalan varias limitaciones
importantes en este estudio. En primer lugar,
el disefo transversal impide establecer
relaciones causales definitivas entre las
variables analizadas. Ademas, las
herramientas empleadas para medir sesgos
coghnitivos y saliencia aberrante son
autoinformadas, lo que puede introducir
sesgos de respuesta. Por otro lado, la
muestra fue reclutada de un Unico centro
clinico, lo que limita la generalizacion de los
resultados a otros contextos o poblaciones.
Finalmente, no se incluyeron medidas
directas de sintomas clinicos especificos, lo
que habria permitido un analisis mas
integral de las interacciones entre cognicién
y experiencia psicética, a pesar de no ser este
uno de los objetivos del estudio.

El articulo de Pugliese amplia nuestra
comprension sobre los mecanismos
cognitivos subyacentes en los trastornos del
espectro de la esquizofrenia al identificar
asociaciones especificas entre sesgos
coghitivos y saliencia aberrante, siendo el
primer estudio publicado hasta el momento
en abordar esta relacién. El hallazgo de una
correlacién positiva entre el sesgo "salto a
conclusiones" y la saliencia aberrante
reafirma investigaciones previas que
sugieren que este sesgo promueve la
formacion de sintomas psicoticos.

La relevancia clinica de este resultado radica en
su potencial como objetivo terapéutico, ya que
intervenciones dirigidas a reducir el
razonamiento apresurado podrian mitigar
sintomas psicoéticos y mejorar la funcionalidad
general de los pacientes.

A pesar de las limitaciones metodolégicas
inherentes, como la naturaleza transversal del
disefo y la dependencia de medidas
autoinformadas, las herramientas empleadas
(ASl y DACOBS) son ampliamente reconocidas
por su validez y confiabilidad. Sin embargo, la
generalizacién de los resultados podria estar
restringida por las caracteristicas especificas de
la muestra. Por ello, futuras investigaciones
deberian considerar muestras mas
heterogéneas de diferentes centros y contextos
culturales, asi como plantear la inclusién de
pacientes con historia de consumo de drogas
(que podria implicar diferencias en la gravedad
de la sintomatologia psicética).

Finalmente, de acuerdo a la invitacién de los
autores a desarrollar estrategias de intervencion
y prevencion especificas de los sesgos
cognitivos y la saliencia aberrante, cabe
destacar que, en estudios preliminares
centrados en abordar el sesgo de “salto a
conclusiones”, se ha observado una mejoria de
los pacientes con psicosis respecto a los items
de capacidad global y apreciacién segun la
escala MacArthur Competency Assessment
Tool for Treatment (MacCAT-T)5,6. Por ello,
resulta fundamental continuar investigando al
respecto y ahondar en la relacién entre sesgos
cognitivos y saliencia aberrante, con el fin de
poder desarrollar estrategias terapéuticas mas
personalizadas que consideren las
particularidades cognitivas y contextuales de
cada paciente.
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AUTOEVALUACION ——

1.- ;{Qué herramienta se utilizé para evaluar los sesgos cognitivos en el estudio?
A) Aberrant Salience Inventory (ASI)

B) Davos Assessment of Cognitive Biases Scale (DACOBS)

C) The Structured Clinical Interview for DSM-5 (SCID-5)

D) Escala de sintomas positivos y negativos (PANSS)

2.- ;Qué sesgo coghnitivo mostré una correlacién negativa con la saliencia aberrante?
A) Jumping to conclusions

B) Inflexibilidad de creencias

C) Atribucién externa

D) Atencidn selectiva a amenazas
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