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RESUMEN

Introduccidn: La Hipertension Arterial afecta la salud del adulto mayor en varios paises del
mundo. Constituye un factor de riesgo para desarrollar otras enfermedades cardiovasculares
y una de las entidades de mayor prevalencia con gran repercusién en la mortalidad.

Objetivo: Caracterizar el comportamiento clinico-epidemioldgico en pacientes hipertensos del
Consultorio No.15 del poblado de Ufias, perteneciente al Policlinico José Avila Serrano de
Velasco en el periodo de marzo a mayo 2021.

Métodos: Se realizd un estudio observacional descriptivo y transversal en pacientes con
diagndstico de Hipertension Arterial. El universo estuvo conformado por 81 pacientes en una
poblacién mayor o igual a 15 afios. Se selecciond una muestra de 21 pacientes por muestreo
probabilistico intencional. Se describieron variables como: edad, sexo, cumplimiento del
tratamiento, antecedentes patoldgicos familiares, habitos téxicos y enfermedades crénicas
asociadas.
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Resultados: Prevalecié el nimero de casos del sexo femenino sobre el masculino (71,43 %).
En ambos sexos predomind el grupo de edad 65-79 afos (42,86 %). El 85,71 % tenian su
enfermedad compensada, lo que pudo estar asociado a que el 76,19 % efectuaba el
tratamiento prescripto. Como elemento significativo el 71,42 % de los pacientes no tenian
antecedentes familiares y la Diabetes Mellitus fue la de mayor asociacion (33,33 %). El 80,95
% no refirié habitos téxicos.

Conclusiones: Predominaron en ambos sexos el grupo de edades de 75- 84 aiios y el sexo
femenino con una mayor prevalencia. La Diabetes Mellitus fue la enfermedad crénica mas
asociada a la entidad estudiada. Sobresalieron los pacientes con antecedentes patoldgicos
personales de la enfermedad y sin habitos tdxicos asociados.
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ABSTRACT

Introduction: Arterial hypertension affects the health of the elderly in several countries of the
world. It is a risk factor for developing other cardiovascular diseases and one of the most
prevalent entities with a great impact on the mortality rate.

Objective: To characterize the clinical-epidemiological behavior of Arterial Hypertension in
patients of the Clinic No. 15 in people of Ufias, belonging to the José Avila Serrano de Velasco
Polyclinic in the period from March to May 2021.

Methods: A descriptive and cross-sectional observational study was carried out in patients
with a diagnosis of arterial hypertension. The universe consisted of 81 patients in a
population greater than or equal to 15 years. A sample of 21 patients was selected by
intentional probabilistic sampling. Variables such as: age, sex, treatment compliance, family
pathological history, toxic habits and associated chronic diseases were described.

Results: The number of cases of the female sex prevailed over the male (71,43 %). In both
sexes, the age group from 65 to 79 years (42,89 %) prevailed. 85,71 % had their disease under
control, which could be associated with the fact that 76,19 % carried out the treatment
prescribed by the doctor. As a significant element, 71,42 % of the patients had no Family
Pathological History and Diabetes Mellitus was the one with the greatest association (33,35

%). 80,95 % did not refer toxic habits.

Publicacién cuatrimestral de la Universidad de Ciencias Médicas de Holguin @ & CC-BY-NC4.0

www.revholcien.sld.cu



HolCien 2022; 3(3)

ISSN: 2708-552X RNPS: 2495

Conclusions: The age group of 75-84 years and the female sex with a higher prevalence
prevailed in both sexes. Diabetes Mellitus was the chronic disease most associated with the
entity studied. Patients with a personal pathological history of the disease and without
associated toxic habits stood out.

Keywords: Hypertension; Mellitus Diabetes; Elderly; Lifestyles

Introduccion

La Hipertensidn Arterial (HTA) se define como la elevacidon de la presidn arterial sistélica (PAS)
a 140 mm Hg o mds o presién arterial diastélica (PAD) a 90 mm Hg o mds, o ambos valores
inclusive para los adultos. 'Sy control se prioriza como punto de entrada de atencién, a las

enfermedades cardiovasculares (ECV). (@)

Uno de los factores importantes para mantener una presién arterial en cifras normales es
mantener habitos saludables: establecer una dieta sana y balanceada, evitar el consumo de
alcohol, tabaco y realizar actividad fisica con regularidad, de esta forma se evitan estados de
estrés que también son piezas clave para las alteraciones en la presién sanguinea. No
obstante, se debe comprender que existen factores genéticos que también juegan un papel
importante en el desarrollo de la enfermedad, los cuales, a pesar de no ser previsibles, deben
ser controlados bajo continuos controles médicos, y prevenir complicaciones futuras y

presencia de enfermedades cardiovasculares ligadas a esta afeccién. @)

En algunos paises de América Latina y el Caribe, la prevalencia y su tasa de mortalidad es
elevada. En Venezuela es de 33 % y la mortalidad cardiovascular de 20,6 %; en Brasil, la
enfermedad es de un (25 a un 35 %), la mortalidad cardiovascular es de 27,5 % y Paraguay
muestra la tasa de prevalencia mas alta con un 35 %. @ De esta manera, la (HTA) es el
principal factor de riesgo en términos de mortalidad atribuible, por lo que se considera uno
de los mayores problemas de salud publica. ®) En los ultimos afios, ha aumentado
significativamente en todas las latitudes, variando de un lugar a otro segun las

particularidades genéticas, epigenéticas y ambientales. (6)
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Segun el Anuario Estadistico de Salud cubano, en el afio 2020, las enfermedades del corazén
continuaron situdndose como la primera causa de muerte, con un incremento marcado
respecto a afos anteriores, asi lo refleja la tasa de mortalidad de 241,0 por cada 100000
habitantes. Entre las enfermedades del corazén estd la hipertensién arterial. En el afio 2020
en Cuba la tasa de prevalencia fue de 230,2 x 1000 habitantes, por lo que se considera
elevada respecto a afios anteriores. Sin embargo, en Holguin, provincia donde se realizd el
estudio, la tasa estuvo por debajo de la media nacional (200,9 x 1000 habitantes). Las
estadisticas indican que la tasa incrementa con la edad, evidenciada fundamentalmente en el
rango de 60-64 afos, a predominio del sexo femenino. 7)

No obstante, en el Consultorio No.15 del poblado de Uias, perteneciente al Policlinico José
Avila Serrano de Velasco, de acuerdo con el Andlisis de la Situacion de Salud, la entidad
constituye uno de sus principales problemas. Motivados por la gran responsabilidad que
recae en los médicos de la Atencion Primaria de Salud, se decidid caracterizar el
comportamiento clinico-epidemioldgico de pacientes hipertensos durante el periodo de
marzo a mayo de 2021, en el drea referida, al considerar la necesidad de estudio de las

variables de mayor importancia para la presente investigacion.

Método

Se realizd un estudio observacional, descriptivo, de tipo transversal en pacientes con
diagndstico de hipertension arterial, atendidos en el consultorio 15 del poblado de Uiias,
perteneciente al Policlinico José Avila Serrano de Velasco, en el periodo comprendido de
marzo a mayo de 2021.El universo estuvo conformado por 81 pacientes con diagndstico de la

enfermedad.

A través del muestreo probabilistico intencional, fueron seleccionaron 21 pacientes que
constituyeron la muestra. Para ello se incluyeron los pacientes que residian
permanentemente en esta drea, con edad igual o superior a los 15 anfos y que dieron su
disposicion para participar en el estudio. Se excluyeron los pacientes con enfermedades
psiquidtricas, retraso mental, demencia senil y los imposibilitados de responder
adecuadamente el cuestionario.
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Se utilizaron métodos del nivel tedrico y empiricos. Para la obtencién de todos los referentes
tedricos relacionados con el tema objeto de investigacion, se realizé busqueda bibliografica
en revistas nacionales e internacionales actualizadas e indexadas en importantes bases de
datos. La informacién fue recogida mediante una encuesta, la cual se conformdé con 8
preguntas aplicadas a cada paciente que participd en la investigacion.

Los resultados fueron procesados en una base de datos en Microsoft Excel en su version 2013

mediante la estadistica descriptiva.

La informacion fue organizada en tablas, con el empleo de frecuencias absolutas y
porcentajes. Se describieron variables como: edad, sexo, cumplimiento del tratamiento segun
la clasificacién de los pacientes en controlados, parcialmente controlados y no controlados
establecido en el Programa Nacional de prevencién, diagndstico, evaluacién y control de la
Hipertension Arterial (8), antecedentes patoldgicos familiares, habitos todxicos y
enfermedades crénicas asociadas. El estudio fue puesto a consideracion del Comité de Etica
de las Investigaciones del Policlinico, cuyos miembros otorgaron los permisos necesarios

sobre la base del cumpliendo con los principios éticos de la investigacion cientifica.

Resultados

De manera general, el rango de edades donde se observd la mayor prevalencia de
Hipertension Arterial correspondié al de 65-79 afos, representando el 42,86 % del total.

Predominaron los pacientes del sexo femenino para un 71,43 % (tabla 1).
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Tabla 1. Distribucidn de pacientes hipertensos seglin edad y sexo, consultorio 15, Policlinico José Avila Serrano,

Velasco. Marzo- mayo 2021.

Edad (afios) Femenino Masculing Total

Mo E Mo E Mo E
15-24 H H H H H H
25-34 H H H H H H
35-44 2 5,52 1 476 3 14,28
45-54 4 15,05 H H 4 15,05
55- 64 2 5,52 2 5,52 F 18,05
65-74 2 852 H H 2 853
75- 84 4 15,05 3 14,29 7 33,33
>84 1 477 H H 1 476
Total 15 71,45 & 28,57 21 100

Fuente: encuesta

Predominaron los pacientes con Hipertension Arterial compensada de acuerdo al
cumplimiento diario del tratamiento farmacoldgico indicado para un 85,71 % del total (tabla

2).

Tabla 2. Distribucion de pacientes segun el cumplimiento del tratamiento.

iToma los medicamentos indicados
Control de la HTA diariamente? Total

Si no

Mo ke Mo ke Mo ke
Controlados 16 76,15 2 852 18 B5,71
Parcialmente controlados o 0 2 852 2 852
Mo controlados H] 0 1 477 1 477
Total 16 76,19 5 23.B1 21 100

Fuente: encuesta

El 71,42 % de los pacientes refirieron tener antecedentes patoldgicos familiares de

Hipertension Arterial (tabla 3).
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Tabla 3. Distribucion de pacientes seglin antecedentes patoldgicos familiares (APF) de

APF de HTA Mo *a

Si 15 71,42
Mo 6 28,58
Total 21 100

Fuente: encuesta

Dentro de las enfermedades crénicas asociadas predomind la Diabetes Mellitus (33,33 %)

seguido de otras comorbilidades (23,81 %) como elemento significativo (tabla 4).

Tabla 4. Distribucion de pacientes segun enfermedades crdnicas asociadas.

Enfermedades Cronicas MNo %
Diabetes Mellitus 7 33,33
Asma Brongquial 3 14,29
Artrosis 2 8,52
Bronguiectasia 2 §52
Hipertiroidismo 2 952
Otras 5 23,81
Total 21 100
Enfermedades cronicas Mo %

Fuente: encuesta

Se observé que el 80,95 % de los pacientes no refieren tener hdabitos toxicos y lo mas

significativo fue la preferencia por el consumo de café (14,29 %) sobre el resto de los habitos

(tabla 5).
Tabla 5. Distribucidn de pacientes seglin habitos tdxicos.

Habitos Toxicos Mo %
Ron a 0
Tabaco 1 476
Café 3 14,29
Mo refiere 17 80,95
Total 21 100

Fuente: encuesta
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Discusion
El presente estudio concuerda con la literatura revisada donde se plantea que las cifras de
HTA aumentan con el paso de los afios y la prevalencia en la poblacién mayor de 60 afios es
mayor al 30 %. @ Sin embargo, los hallazgos reveladosen la investigacion realizada por Ali

9)

Pérez et al., ©) ho coinciden con los resultados del estudio, con predominio del grupo de

edades en el rango entre 41 a 59 aiios.

Investigaciones similares, como las realizadas por Concepcién Rojaset al., ™

y lo expuesto en
| Anuario Estadistico de Salud en Cuba ), indi i denci |

el Anuario Estadistico de Salud en Cuba ‘", indican que existe una mayor tendencia en el sexo

femenino de padecer la enfermedad, por lo que existe plena concordancia con el resultado.

No obstante, el resultado difiere del obtenido por Cobas Planchez (1)

en el cual predominé el
sexo masculino sobre el femenino con los siguientes pardmetros: 37,34 % contra el 62,65 %.
Al respecto, es acreditado que las hormonas como el estrégeno presentan un papel
importante en la génesis de la hipertensién arterial, evita en edades tempranas su aparicién
en las mujeres. El riesgo de HTA en el sexo femenino aumenta con los anos, evolucionan en

sentido desigual al nivel de estrégeno, a mayor edad menos estrégenos y mayor riesgo de

HTA. 2

Sin embargo, respecto al cumplimiento del tratamiento el estudio difiere de lo encontrado

por Ramirez et al., *¥

gue a través de encuestas directas con los pacientes ambulatorios que
asisten a control de la enfermedad en el Hospital Jorge Cristo Sahium, de Colombia, mostré
gue la proporcién global de personas que resultaron cumplidoras del tratamiento fue de solo
de 39,74 %, lo que indica un por ciento inferior en relacién con el resultado. Lo mismo ocurre
con lo con lo publicado Delucchi et al (4) y donde sus resultados al respecto, tuvieron un
promedio por debajo del 50 %en relacion con los hipertensos que se encontraban bajo
tratamiento farmacoldgico, controlado.

El estudio concuerda con lo encontrado por Maldonado Cantillo et al., (5]

en el que plantean
que el 86,1 % de los pacientes hipertensos adheridos al tratamiento estan controlados,
estando asociado estadisticamente dichas variables. A juicio de los autores, los pacientes que
toman con frecuencia sus medicamentos el grado de control es mayor que en los que no lo
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toman, por lo que se puede decir que si logra incrementar el uso diario del tratamiento
aumentara el grado de control, toda vez que esto estd dado por la aplicacion del Programa de
diagndstico y control de la Hipertension Arterial y a la Medicina Familiar como politica publica

de Cuba.

Luego de analizarlos antecedentes patoldgicos familiares de HTA, se demostrd que el hecho
de existir estos, incrementd considerablemente la posibilidad de ser hipertenso. Muchas
observaciones clinicas corroboran la importancia del factor genético en el origen de la HTA.
Evidencias cientificas, como la encontradas en el estudio de Rojas Concepcidn et al., (10 go
observé que el 65 % de los adolescentes presentaba antecedentes familiares de hipertension

arterial, resultado que no concuerda con lo aportado en el estudio.

Las enfermedades crénicas son afecciones de larga duracién y por lo general, de progresion
lenta. Este es un indicador desfavorable en pacientes hipertensos que incrementa las

posibilidades de tener complicaciones y un descontrol en las cifras tensionales. Tal es asi que

(16) (17)

diversos estudios epidemioldgicos como los de Soler et al., y Jiménez Fernandez
corroboran la asociacion entre HTA y diabetes mellitus, coincidente con los resultados de la

investigacion.

Mudltiples son los estudios que demuestran los efectos de los habitos téxicos sobre la presién
arterial. En estudios previos, se ha demostrado un aumento de la presién arterial entre 5y 15
% después del consumo de 150 a 250 mg de cafeina en pacientes sanos e hipertensos. Sin
embargo, el estudio no arrojo resultados significativos respecto a uso y abuso de habitos
téxicos en los pacientes estudiados, lo que difiere de otras investigaciones como la de Rivera

etal., ® guien encontré que la mayor prevalencia fue el tabaquismo (62,7 %).

Conclusiones

Se caracterizd el comportamiento clinico y epidemiolégico de la HTA en el area de estudio. En
ambos sexos, predomind el grupo de edades de 75- 84 afos y el sexo femenino con una

mayor prevalencia. La Diabetes Mellitus fue la enfermedad crénica con mayor asociacion a la
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entidad estudiada. Sobresalieron los pacientes con antecedentes patoldgicos personales de la

enfermedad y sin habitos téxicos asociados.
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