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Resumen 

Introducción: El deterioro cognitivo (CI) es una complicación frecuente en la 

insuficiencia cardíaca crónica (CHF). Los biomarcadores séricos podrían mejorar 

la detección y estratificación de riesgo, aunque su aplicabilidad clínica 

permanece incierta. 

Objetivo: Sintetizar la evidencia sobre la asociación entre biomarcadores 

circulantes y CI en pacientes con CHF.  

Métodos: Revisión sistemática y metaanálisis desarrollados bajo PRISMA 2020 

(PROSPERO CRD42024626152). Se realizaron búsquedas en 

PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science y Embase. Se incluyeron estudios 

observacionales que midieron biomarcadores cardíacos o extracardíacos en 

pacientes con CHF y evaluaron la CI. Se calcularon diferencias de medias (DM) 

mediante modelos de efectos aleatorios (DerSimonian-Laird). La calidad 

metodológica se valoró con Newcastle-Ottawa (NOS) y la certeza de la evidencia 

con GRADE. 

Resultados: Siete estudios cumplieron criterios de inclusión. Los pacientes con 

CHF y CI presentaron niveles significativamente más altos de troponina T 

ultrasensible (hs-cTnT) frente a los no CI (DM 3,33 ng/L; IC95% 0,40–6,27; 

p=0,03; I²=0%). NT-proBNP mostró una tendencia no significativa (DM 410,16 

pg/mL; IC95% −276,22 a 1096,53; p=0,24; I²=51%). La calidad metodológica fue 

moderada (NOS mediana 7/9).  

Conclusiones: La troponina T ultrasensible se asoció significativamente con el 

deterioro cognitivo en insuficiencia cardíaca crónica, mientras que el péptido 

natriurético tipo B no mostró una relación consistente. Los biomarcadores 

extracardíacos sólo pudieron analizarse cualitativamente debido a la 

heterogeneidad entre estudios. La certeza de la evidencia fue muy baja según 

GRADE, por lo que los resultados son exploratorios y deben interpretarse con 

cautela. 

Palabras Clave: Insuficiencia Cardíaca; Deterioro Cognitivo; hs-cTnT; NT-

Probnp. 



  
  
 

  
  

Abstract 

Introduction: Cognitive impairment (CI) is a common complication of chronic 

heart failure (CHF). Serum biomarkers may improve detection and risk 

stratification, although their clinical applicability remains uncertain. 

Objective: To synthesize evidence regarding the association between circulating 

biomarkers and CI in patients with CHF. 

Methods: A systematic review and meta-analysis conducted according to 

PRISMA 2020 guidelines (PROSPERO CRD42024626152). Searches were 

performed in PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science, and Embase. 

Observational studies that measured cardiac or extracardiac biomarkers in 

patients with CHF and assessed CI were included. Mean differences (MD) were 

calculated using random-effects models (DerSimonian-Laird). Methodological 

quality was evaluated using the Newcastle-Ottawa Scale (NOS), and the 

certainty of the evidence was assessed using GRADE. 

Results: Seven studies met the inclusion criteria. Patients with CHF and CI had 

significantly higher levels of ultrasensitive troponin T (hs-cTnT) compared to 

those without CI (MD 3.33 ng/L; 95% CI 0.40–6.27; p=0.03; I²=0%). NT-proBNP 

showed a non-significant trend (MD 410.16 pg/mL; 95% CI −276.22 to 1096.53; 

p=0.24; I²=51%). The methodological quality was moderate (median NOS score 

7/9). 

Conclusions: Ultrasensitive troponin T was significantly associated with 

cognitive impairment in chronic heart failure, whereas B-type natriuretic peptide 

did not show a consistent relationship. Extracardiac biomarkers could only be 

analyzed qualitatively due to heterogeneity between studies. The certainty of the 

evidence was very low according to GRADE, so the results are exploratory and 

should be interpreted with caution. 

Keywords: Heart Failure; Cognitive Impairment; hs-cTnT; NT-proBNP. 

 

 

 


