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Resumen

La hipertensiéon arterial es una enfermedad crénica no transmisible de gran impacto en la
salud publica mundial, a causa de su alta incidencia y prevalencia, existiendo diversos factores que
pueden influir para su desarrollo. La presente revisién documental tuvo como objetivo determinar
los factores que influyen en la hipertension arterial en adultos en Ecuador, buscando identificar su
prevalencia, los principales factores de riesgo y su relacion con el desarrollo de la enfermedad,
mediante un estudio cuantitativo, descriptivo y bibliogréfico, donde se recopilaron un total de 45
estudios de otros autores, publicados en bases de datos conocidas, donde posterior a la aplicacién
del Método PRISMA se seleccionaron y analizaron 13 investigaciones, encontrando que existe
una alta prevalencia de la enfermedad en la edad adulta joven (9,2%), la cual incrementa conforme
avanza la edad, hasta llegar a niveles muy altos en la etapa de adultez mayor (58,47%.), con
presencia de factores de riesgo no modificables como la edad (63.73%), el sexo masculino
(53.9%), los antecedentes patoldgicos familiares de hipertensién arterial (45.5%), asi como los
modificables como la obesidad (42.65%), la alimentacion poco saludable (47%), el consumo de
alcohol (23.53%) y la hipercolesterolemia (27.94%), evidenciando la existencia de una relacion
estadisticamente significativa alta entre la hipertension arterial y los factores de riesgo,
concluyendo que al existir un mayor numero de factores de riesgo, existe mayor predisposicion
para el desarrollo de la patologia, recomendando el fortalecimiento de actividades de promocion

de la salud, el autocuidado y modificacion de estilos de vida desde edades tempranas.

Palabras clave: Factores, influencia, factores de riesgo, hipertension arterial, adultos.
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Hypertension is a long-term health condition that affects many people around the world. It

Abstract

has a relevant impact on public health because it is becoming more common. Many factors
contribute to the development of hypertension. This documentary review aimed to determine the
factors influencing arterial hypertension among adults in Ecuador. It will seek to identify its
prevalence, the main risk factors, and their relationship with the development of the disease. A
quantitative, descriptive, and bibliographic methodology was carried out. Forty-five studies
authored by various scholars from established databases were collected. Subsequently, the
PRISMA method was used, and 13 research studies were selected and analyzed. Findings reveal a
notable predominance of hypertension within a group of young adults (9.2%); as people age, the
prevalence of hypertension increases, and it is particularly high among the elderly population
(58.47%) with immutable risk factors, such as age (63.73%), male gender (53.9%), and family
history of hypertension (45.5%), as well as mutable determinants including obesity (42.65%),
suboptimal dietary patterns (47%), alcohol consumption (23.53%), and hypercholesterolemia
(27.94%). There is evidence of a statistically significant relationship between arterial hypertension
and these risk factors, concluding that the higher the risk factors, the greater the predisposition for
developing the condition. It is recommended to strengthen health promotion activities, self-care,

and lifestyle modification from an early age.

Keywords: Factors, influence, risk factors, hypertension, adults.
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INTRODUCCION

La hipertension arterial se considera como una enfermedad de gran impacto en la salud publica
mundial, por ser uno de los factores principales para el desarrollo de enfermedades cerebro
vasculares y cardiopatias, a mas de ser una de las causas méas frecuentes de incapacidad para el
cumplimiento de actividades de la vida diaria y laboral, por lo que puede indicarse que la
hipertension arterial condiciona directamente para la conservacion o afectacion de la calidad de
vida. (1)

Esta patologia representa una de las causas mas influyentes en la morbimortalidad de la
poblacion mundial, donde de acuerdo a datos estadisticos registrados, ha llevado a la muerte de un
estimado de 9.4 millones de personas al afio, debido a su cronicidad y a las lesiones que genera en
diversos 6rganos del cuerpo, lo que lleva a cardiopatias, eventos cerebrovasculares, dafios renales,
circulatorios, entre otros, que a mediano y largo plazo pueden generar una discapacidad o la
muerte. (2)

El ndmero de personas diagnosticadas con hipertension arterial ha incrementado
considerablemente en los ultimos afios, pasando de ser 594 millones de personas identificadas con
esta afeccion en 1975 a alcanzar los 1,13 mil millones de personas hipertensas en 2015, a méas de
ser la primera causa de muerte y se relaciona con factores como la edad, la alimentacion, estilos
de vida sedentarios, con habitos toxicos y la obesidad (3). Segln indica la Asociacion Americana
del Corazon, aproximadamente el 34% de adultos de Estados Unidos tiene hipertension arterial,
es decir, un estimado de 86 millones de personas se encuentran afectados por esta patologia (4).

La hipertension arterial se relaciona con diversos factores de riesgo que se encuentran en la
mayor parte de los individuos que la desarrollan, entre ellos los de tipo modificable y no

modificable, citando entre ellos la edad, la raza, el género, los antecedentes familiares de la
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enfermedad o antecedentes personales de otras afecciones como la diabetes mellitus vy
dislipidemias, la obesidad, el sedentarismo, entre otros, que potencian la posibilidad de desarrollar
esta patologia. (5)

Debido a las importantes consideraciones relacionadas con la hipertension arterial, es necesaria
la identificacion y conocimiento de los maltiples factores de riesgo que influyen para su desarrollo,
en el aspecto social, cultural, étnico, econémico y ambiental, asi como en lo relacionado con la
salud y la educacién sanitaria de la poblacion, encontrando entre estos la dieta hipersddica,
hipergrasa y poco saludable, los problemas de salud preexistentes, el sedentarismo, la edad
avanzada, los antecedentes patoldgicos familiares de la patologia, el sobrepeso y los diferentes
niveles de obesidad, consumo de sustancias toxicas como el alcohol y tabaco y los altos niveles de
estrés. (6)

En Ecuador, de acuerdo al reporte presentado en el la Encuesta STEPS del afio 2018, se reflejo
una prevalencia de 17.8% de hipertension arterial en los adultos de 18 a 69 afios, de ambos sexos,
ademas, el 44,9% de los pacientes diagnosticados con la enfermedad se encuentran en tratamiento,
de los cuales 43.5% son hombres y 45.9% son mujeres (7). Acorde a datos estadisticos presentados
por la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS), la hipertensién arterial presenta una
incidencia aproximada del 20% en la poblacién adulta del Ecuador, donde solamente el 54,8% de
este grupo poblacional se encuentra diagnosticado y el 16,2% a pesar de conocer su diagnostico
no cumple con el tratamiento requerido, lo que incrementa la posibilidad de presentar
complicaciones en su salud. (8)

Actualmente se cuenta con informacion relacionada con los factores de riesgo que influyen para
que se desarrolle la hipertension arterial, sin embargo, no se ha podido disminuir su prevalencia e

incidencia en la poblacion, evidenciando un notable problema de salud publica, debido a las

10
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consecuencias perjudiciales para el bienestar y la calidad de vida de la poblacién cuando no se
previene 0 no se trata adecuadamente la enfermedad, siendo necesario el fortalecimiento de
acciones de promocién desde edades tempranas de la poblacion.

Bajo este contexto, la revision documental acerca de los factores que influyen en la hipertension
arterial en adultos en Ecuador se justificd tedricamente en la necesidad de ampliar conocimientos
en torno a esta patologia y los mecanismos de prevencion, aportando de forma positiva para el
fortalecimiento de las acciones encaminadas a evitar el incremento de casos de personas
hipertensas, mediante la basqueda de informacién de diversos autores, que brinden un sustento
tedrico y aporten al incremento de conocimientos de la autora y los futuros lectores.

Ademas, la presente investigacion se justifico desde el aspecto practico y social, porque
mediante la identificacion de las causas y consecuencias del problema se podran recomendar
acciones de intervencion que contribuyan a mejorar la problematica y sirvan de herramienta para
direccionar futuras investigaciones en torno a la tematica, asi como el disefio de propuestas de
intervencion, lo que beneficia directamente a la poblacion y al personal de salud.

Se planted como objetivo general de la revision documental determinar los factores que influyen
en la hipertension arterial en adultos en el Ecuador; ademas de plantear los siguientes objetivos
especificos:

Identificar la prevalencia de hipertension arterial en adultos.

Detallar los principales factores de riesgo que influyen en la Hipertensién Arterial de adultos.

Establecer la relacion existente entre los factores de riesgo y el desarrollo de hipertension
arterial en adultos. A partir de los objetivos establecidos para el estudio, se realizé la busqueda
bibliografica de diversas publicaciones previas, mediante la aplicacion del Método PRISMA,

donde se encontraron 45 estudios que posterior a su organizacion y andlisis culminaron en la

11
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seleccidn de 13 investigaciones, donde se reflejo que existe una alta prevalencia de hipertension
arterial en los adultos, lo cual incrementa considerablemente conforme avanza la edad.

Mediante el analisis documental ademas se pudieron identificar los factores que influyen para
el desarrollo de hipertension arterial en adultos, encontrando entre ellos los no modificables como
la edad, el sexo y los antecedentes familiares de la enfermedad; asi como los modificables como
la obesidad, la falta de actividad fisica, las hipercolesterolemias, la alimentacion poco saludable y
los habitos tdxicos, evidenciando ademas una relacion estadistica significativa entre estos factores
de riesgo y la patologia.

En concordancia con los resultados obtenidos, es recomendable el fortalecimiento de las
actividades de promocion de la salud, con énfasis en la adopcion de nuevos estilos de vida
saludables y fomento del autocuidado como principal herramienta para mantenimiento del
bienestar fisico y mental de la poblacion, ademas del seguimiento y tratamiento integral de los
pacientes que han sido diagnosticados con hipertension arterial, para evitar complicaciones que
alteren su calidad de vida.

Partiendo de lo anteriormente descrito, se plante6 como pregunta general de investigacion:
¢ Cuales son los factores que influyen en la hipertension arterial en adultos en el Ecuador?

Ademas, se establecieron las siguientes preguntas de investigacion especificas:

¢ Cuél es la prevalencia de hipertension arterial en adultos?

¢Cuéles son los principales factores de riesgo que influyen en la Hipertension Arterial de
adultos?

¢ Cual es la relacion existente entre los factores de riesgo y el desarrollo de hipertension arterial

en adultos?

12
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CAPITULO I. MARCO TEORICO Y CONCEPTUAL

1.1. ANTECEDENTES INVESTIGATIVOS

Como parte de la fundamentacién tedrica de la presente investigacion se consideraron como
referencias cientificas las publicaciones realizadas por diversos autores a nivel mundial, que se
relacionan con la problematica en estudio, los cuales se presentan a continuacion:

La hipertension arterial es una enfermedad crénica no transmisible, considerada como el
principal factor predisponente para que el ser humano desarrolle problemas cardiovasculares;
anualmente se producen alrededor de 1,6 millones de defunciones en paises de América, debido a
patologias de tipo cardiovascular, donde la mayor parte de ellas pertenecen a grupos etarios de
adultos mayores, considerandose defunciones evitables; en las Américas esta enfermedad se
presenta en un estimado del 20 al 40% de la poblacion adulta, es decir, aproximadamente 250
millones de personas sufren de hipertensién arterial. (9)

De este modo, Hidalgo (10), indicé que la hipertension arterial es un problema sanitario de gran
relevancia, por catalogarse como la principal causa de mortalidad mundial, encontrandose una
prevalencia del 25%, donde se resalta la ausencia de manifestaciones clinicas especificas y el
diagnostico unicamente puede ser realizado mediante control médico de rutina, por lo que las
afecciones que la enfermedad ocasiona con el paso del tiempo en el corazon, vasos sanguineos,
rifiones y cerebro son considerables.

De esta manera, Campos et al. (11), refirieron que la prevalencia de la hipertension arterial
encontrada en su investigacion fue del 47,8% en la poblacién adulta estudiada, donde el 65,5% no
tenian conocimiento que padecian de la patologia y solamente el 33,7% la mantenian controlada,

concluyendo que se deben mejorar las estrategias para la captacion de pacientes con hipertensién

13
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arterial, debido a las complicaciones que se genera en el organismo del ser humano cuando no se
recibe tratamiento oportuno, ademas del riesgo de discapacidad y mortalidad temprana.

Asi como también se indica en el estudio de Suérez et al. (12), que tuvo como objetico
determinar la prevalencia de la HTA y los factores de riesgo que se asocian, en una poblacion
joven, mediante una investigacion descriptiva y transversal de 260 personas, encontrando una
prevalencia de 9,2% de la enfermedad en poblacién adulta joven, con predominio del sexo
masculino (55.56%), donde el 72.7% refirié tener antecedentes familiares de la patologia como
principal factor de riesgo, junto con la obesidad (26.5%) y el sedentarismo (26.1%), concluyendo
que al existir una alta prevalencia de la enfermedad en este grupo poblacional, se requiere
intervencion inmediata para modificacion de factores de riesgo.

En concordancia con la informacidn presentada por Soria et al. (13), quienes determinaron la
prevalencia de la hipertension arterial y la existencia de factores de riesgo cardiovascular en una
comunidad del area rural, mediante un estudio cualitativo y no experimental, encontrando una
prevalencia de 48.9%, con presencia de factores predisponentes como la alimentacién poco
saludable (100%), la falta de actividad fisica (18.7%), los habitos de consumo de alcohol (17.9%)
y tabaco (31.1%), la obesidad (25.5%), las dislipidemias (66.4%) y otras morbilidades, como la
diabetes mellitus (24.4%), concluyendo que es necesaria la implementacion de estrategias de salud
que aporten al mejoramiento de los estilos de vida.

Esta informacion se asemeja con lo presentado en Ambato por Pefiaherrera (14), quien encontrd
una prevalencia de 14.45% de hipertension arterial en los pacientes adultos mayores que
constituyeron su muestra de estudio, realizado para la determinacién de factores de riesgo y

prevalencia de la enfermedad, encontrando ademas que esta afeccion es mas frecuente en

14
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individuos mayores a 80 afios, donde la falta de control y tratamiento es el principal factor causante
de complicaciones.

Asi como también se presenta en el estudio realizado en Puyo, por Mejia et al. (15), cuya
finalidad fue la estimacion de la frecuencia de hipertension arterial en la poblacion adulta de un
barrio del cantén, mediante una investigacion transversal, descriptiva, aplicada en 413 individuos
adultos, encontrando que existe una prevalencia de 8,96%, que predomina en el sexo femenino,
con edades entre los 64 +/- 13,2 afios, observando la ausencia de la patologia en los adultos jovenes,
concluyendo que se estima un mayor porcentaje de personas con hipertension arterial ante diversos
factores de riesgo, como la edad, el estado nutricional, la existencia de enfermedades previas y el

nivel educativo de las personas.
1.2. FUNDAMENTACION TEORICA

Existen diversas teorias y modelos que se han planteado a nivel mundial para guiar el desarrollo
de actividades del personal de salud, por lo que para la identificacion y prevencion de factores de
riesgo que influyen en la hipertension arterial en adultos se citan las siguientes:

Teoria del Autocuidado de Dorothea Orem

En esta teoria se define a la enfermeria como la profesion que busca brindar ayuda a las personas
para que conozcan cémo cuidar de si mismas, con la finalidad de conservar su salud y bienestar,
recuperarse ante una enfermedad y mantener una buena calidad de vida, partiendo de la ensefianza,
guia y apoyo del profesional de enfermeria para aprender y fortalecer su cuidado propio (16). De
este modo, al aplicarse esta teoria, es importante que el personal de salud se encuentre capacitado
acerca de los mecanismos de autocuidado, para promover adopcion de estilos de vida saludable y

entregar informacion a los usuarios, que sirva como aporte al mantenimiento de su salud.

15
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La Teoria del autocuidado propuesta por Dorothea Orem hace referencia a todas las actividades
que puede llevar a cabo el individuo como forma de cuidado de si mismo, manteniendo su
independencia y autonomia, para prevencion de enfermedades, conservacion de su salud y
satisfaccion de necesidades, donde ademas tenga la posibilidad de identificar factores de riesgo
que puedan alterar su tranquilidad y bienestar, siendo capaces de enfrentarlos o prevenirlos de
forma adecuada. (17)

Modelo de Promocion de la Salud de Nola Pender

El Modelo presentado por la teorista Nola Pender se basa en las modificaciones que pueden
tener determinadas situaciones, caracteristicas y aspectos personales, familiares y sociales de una
persona 0 u grupo de personas, mediante la identificacion de la percepcion y cognicién de las
mismas, donde se incluya al individuo como promotor de su propia salud, mediante la adopcion
de conductas y actitudes enfocadas en la prevencion de enfermedades, concluyendo que este
modelo busca que el personal de salud genere cambios en los estilos de vida de la poblacion,
mediante la educacion en salud, para prevencion de enfermedades. (18)

En este Modelo Tedrico se define a la promocion de la salud como un proceso realizado con la
finalidad de mejorar o mantener la salud de la poblacion, a través de la ejecucion de diversos
comportamientos y estilos de vida, donde ademas se incluyen las politicas y normas para la salud
publica, para que el personal sanitario brinde educacion en salud y realice intervenciones en los
grupos sociales y poblacionales, que lleve a la adopcion de estilos de vida saludables y generacion
de impactos positivos en el mantenimiento de la salud y prevencion de enfermedades. (19)

Al aplicar este Modelo Tedrico en el presente estudio, se pueden identificar los diversos factores
de riesgo que llevan al desarrollo de la hipertension arterial y de este modo, detectar las

necesidades de la poblacion adulta en relacion con educacion en salud, lo que servira de guia para
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el disefio de actividades de promocién de la salud que sensibilicen a la poblacién acerca de la
importancia de la modificacion de estilos de vida y adopcion de comportamientos saludables,
como mecanismo de prevencién de la enfermedad.

Teoria de las relaciones interpersonales de Hildegard Peplau

En esta base tedrica se destaca la relevancia que tiene el profesional de enfermeria en el cuidado
y atencion del ser humano, resaltando la relacion enfermera-paciente como la base de la atencion,
donde se indica que la enfermeria es un proceso de interacciones entre el individuo, que necesita
servicios de salud para prevencion, curacion y/o tratamiento, con el profesional enfermero, que
cuenta con los conocimientos y la preparacion necesarias para brindar ayuda oportuna y acorde a
los requerimientos de cada persona. (20)

La Teoria de Peplau detalla cuatro componentes que la conforman, siendo estos: la persona, el
entorno, la salud y la enfermeria; asi como también se describen cuatro fases: la orientacién, donde
el individuo percibe la necesidad de ayuda; la identificacion, donde la enfermera permite la
expresion de emociones y sentimientos para afrontar el problema identificado en la fase de
orientacion; la exploracion, donde la persona aplica diversos mecanismos de intervencién para
resolucion del problema, para beneficio personal; y la resolucion, donde se resuelven los
requerimientos del individuo, posterior a las intervenciones del personal de enfermeria. (19)

1.3. ESTUDIOS APLICADOS EN CONTEXTOS DISTINTOS

A nivel mundial se han llevado a cabo diversos estudios relacionados con los factores que
influyen en el desarrollo de la hipertension arterial, aplicados en diferentes contextos y realidades,
por lo que se presentan a continuacion las publicaciones consideradas como referencia para el

estudio de revision documental de mayor relevancia para brindar sustento tedrico:
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Alvarez et al. (21), public un estudio que tuvo como objetivo realizar una evaluacion de la
prevalencia de la hipertension arterial y su relacionamiento con los factores psicosociales,
mediante una investigacion descriptiva, observacional y correlacional, en 182 individuos adultos,
encontrando predominio del sexo femenino (59,3%), de entre 30 a 39 afios (43,3%), donde se
reflej6 la presencia de factores psicosociales, como la carga laboral, las altas demandas
psicoldgicas y emocionales, la autonomia y las jornadas de trabajo, con una prevalencia de 19,2%,
concluyendo que hay riesgos psicosociales que se correlacionan con la enfermedad, siendo
necesarias medidas de seguridad para la salud laboral.

Asi como se indicd en el estudio realizado por Figueroa et al. (22), efectuado con el objetivo de
identificar los principales factores que se asocian al riesgo de hipertensién arterial en jovenes
discentes universitarios, mediante una metodologia cuantitativa y con analisis de casos,
encontrando que el 35.2% eran de sexo masculino, el 39.7% tenian antecedentes familiares de la
patologia, el 42.65% tenian obesidad, el 47% mantenian una alimentacién poco saludable, el
23.53% mantenian habitos tdxicos de alcoholismo y el 27.94% presentd hipercolesterolemia,
concluyendo que entre los factores de riesgo predomina el antecedente familiar de la enfermedad.

Esta informacién se relaciona con la presentada por Carbo et al. (23), quienes centraron su
estudio en la recopilacion de informacidn acerca de trascriptores de riesgo de tipo modificables de
la hipertensidn arterial, con una investigacion narrativa y descriptiva, con revisién documental que
reflejé como resultado que entre los factores de riesgo modificables se encuentra el consumo de
alcohol y de tabaco, el sobrepeso, la alimentacion inadecuada, la falta de actividad fisica y el
consumo excesivo de grasas y sal, mientras que entre los no modificables se resaltan los
antecedentes familiares de la patologia; concluyendo que este tipo de factores pueden ser

cambiados para prevenir la enfermedad y disminuir su prevalencia.
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Acorde a lo que también se refiere en el estudio de Maestre et al. (24), donde se encontr6é una
prevalencia de la hipertension arterial de 33% en el grupo poblacional adulto, con influencia de
diversos factores, resaltando los de tipo genético familiar y los que se pueden cambiar mediante
adopcion de estilos de vida saludables, entre ellos la alimentacion, el sedentarismo, el consumo de
tabaco, la obesidad, entre otros, donde el personal de salud cumple un rol importante para la
prevencion de la enfermedad.

De acuerdo con lo indicado en la investigacidn de Uscala et al. (25), en cuyo estudio se buscé
determinar los principales factores asociados con la hipertension arterial en los adultos mayores
de un establecimiento de salud, con una metodologia analitica, observacional y de casos, donde se
encontraron entre los factores de riesgo la edad mayor a 50 afios (42.6%), el sexo masculino
(55.2%), la obesidad (18.7%), dislipidemias (27.9%), el consumo de alcohol (3.5%) y tabaco
(7.1%) y los antecedentes familiares de HTA (40.8%), concluyendo que los factores de mayor
predominio son los antecedentes familiares, el género, las dislipidemias y la edad adulta mayor.

Prieto et al. (26), realizaron un estudio, que tuvo como finalidad la valoracion de la influencia
que tienen los factores de riesgo para el desarrollo de hipertension arterial en poblacion joven de
un Municipio de Cuba, a través de una investigacion observacional, analitica prospectiva
conformada por 160 jévenes, encontrando que existe una relacion significativa estadistica entre la
hipertension arterial y los factores de riesgo, como alimentacion inadecuada, antecedentes
familiares de la enfermedad, obesidad y sedentarismo, concluyendo que los estilos de vida y los
antecedentes patoldgicos familiares son los principales factores de riesgo de hipertension arterial
en esta poblacion.

Considerando también lo publicado por Laborde et al. (27), quienes en su estudio efectuado

para hacer una caracterizacion del comportamiento de los diversos factores de riesgo de la
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hipertensién arterial en un sector establecido en una comunidad, bajo una investigacion
retrospectiva y observacional, encontraron que entre los principales factores de riesgo para
desarrollar la enfermedad se reportan la edad de 50 afios 0 mas (56.6%), los antecedentes familiares
de la enfermedad (60%), habitos toxicos como el tabagquismo (36.6%) y alcoholismo (61.6%), la
hipercolesterolemia (26.6%), dislipidemia combinada (18.3%), entre otros, concluyendo que estos
factores influyen directamente para presentar la afeccion.

De modo similar, Sdnchez et al. (28), en su estudio realizado para demostrar la influencia de la
agregacion familiar para el desarrollo de la hipertension arterial esencial y la deteccion de los
factores de riesgo, mediante una metodologia analitica, observacional y retrospectiva, encontraron
que las personas con mayor prevalencia de la patologia son aquellas mayores a 56 afios (63.73%),
de sexo masculino (53.9%), con antecedentes patoldgicos familiares de hipertension arterial
(45.5%), y con factores de riesgo como la obesidad (15.5%), habitos alimenticios poco saludables
(12.6%) y el consumo de tabaco (56.4%), donde mediante la aplicacion de la prueba no paramétrica
de Chi Cuadrado se evidenci6 una relacion estadistica significativa entre la hipertensién arterial y
los factores de riesgo (X?=88.83/p=0,000).

En concordancia, Loyola et al. (29), identificaron la relacion entre diversos factores y su
influencia para el desarrollo de hipertension arterial en adultos, mediante un estudio observacional
y con analisis de casos, donde se determiné que los factores de riesgo incrementan
considerablemente la posibilidad de padecer la patologia, presentando una relacién estadistica
significativa alta entre estos factores y la hipertension arterial (X?739.05/p=0,000), concluyendo
que se puede disminuir la prevalencia de la enfermedad en un estimado del 50%, si se realizan

cambios en los estilos de vida de las personas desde edades tempranas.
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Al igual gue indicaron Montero et al. (30), en su estudio realizado para hacer una evaluacién
de los factores de riesgo de la hipertension arterial, encontraron que la enfermedad se asocia con
otras morbilidades, asi como con determinantes bioldgicos, ambientales y sociales, entre ellos la
alimentacion alta en grasas y sal, el consumo de sustancias toxicas, la falta de actividad fisicay la
obesidad, siendo la mayor parte de estos factores de tipo modificables, concluyendo que se requiere
la ejecucion de acciones para promocion de salud y alcanzar el cambio y mejoramiento de estilos
de vida para prevenir la hipertension arterial.

Ademas, Mucha et al. (31), en su investigacion realizada para la determinacion de factores de
riesgo de la hipertension arterial y el tratamiento proporcionado a 130 adultos mayores, se encontrd
que la edad predominante fue de 64 a 69 afios (41.5%), de sexo femenino (67.7%), con ausencia
de actividad fisica (63.1%), obesidad (25%), consumo de alcohol (13.1%) y de tabaco (7.7%),
concluyendo que mediante la aplicacion de la prueba no paramétrica de correlacion Rho de
Spearman se evidencio que existe una relacion estadisticamente comprobada entre la enfermedad
y los factores de riesgo (0,152/p=0,05).

En relacion con este tema, Salas (32). realiz6 una investigacion con la finalidad de realizar una
determinacion de los factores de riesgo y la existencia de hipertensién arterial en una poblacion
adulta de un hospital, con un estudio correlacional, no experimental, cuantitativo, considerando a
118 pacientes, donde se encontrd que el 57,63% tuvieron factores de riesgo, con una prevalencia
de la enfermedad del 58.47%, reflejando mediante la prueba de correlacién de Spearman
(0.665/p=0.001) una relacion estadistica significativa moderada entre dichos factores y la
patologia, concluyendo que hay una correlacion directa entre ambas variables, recomendando la

aplicacidn de estrategias de prevencién para modificacion de factores de riesgo.
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Del mismo modo, en Manglaralto, Hidalgo (33), realiz6 una investigacion con la finalidad de
determinar los factores de riesgo para producir hipertension arterial en adultos, con una
metodologia transversal, analitica, observacional y encontrando que la edad predominante se sitla
entre los 50 a 59 afios (20.7%) y el sexo masculino (60.7%), con antecedentes familiares de la
enfermedad (52.7%), sobrepeso (64%), sedentarismo (66.7%), habitos de consumo de tabaco
(23.3%) y consumo de grasas saturadas (48.7%), concluyendo mediante la aplicacion de la prueba
estadistica de Chi Cuadrado, que existe una asociacion significativa entre la patologia y los factores
de riesgo (p=0.01).
1.4. DEFINICIONES BASICAS

Adulto

Se define como una persona adulta a aquella que ha terminado su periodo de adolescencia 'y a
culminado su proceso de desarrollo mental y fisico, siendo clasificados en tres grandes grupos,
entre ellos los adultos jovenes con edades entre 20 a 39 afios, adultos medios de entre 40 a 64 afios
y adultos mayores desde los 65 afios 0 mas. (34)
Hipertension Arterial

La hipertension arterial se encuentra definida como el incremento de la fuerza que la sangre
ejerce en las paredes de las arterias, mostrando valores elevados en la toma de la presion sistélica
y diastdlica, por encima de 130/90mmHyg, clasificAndose como pre hipertension cuando existen
valores de 120 a 139/80 a 89mmHg, hipertension gado | ante presiones de 140 a 159/90 a
99mmHg, de grado Il cuando se encuentra una presion entre 160 a 179/100-109mmHg y de grado
I11 cuando la presion se encuentra entre 180/120mmHg o0 mas. (35)

Esta patologia esta caracterizada por ser una condicién multifactorial, donde se produce un

incremento de los niveles normales de presion arterial en el organismo, asociando esta afeccién
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con trastornos funcionales y dafio considerable a rganos diana como el cerebro, el corazon, los
rifiones y los vasos sanguineos, sumado a diversos cambios metabolicos que potencian el riesgo
de desarrollar problemas cardiovasculares a mediano o largo plazo, potencialmente fatales. (36)

Es una de las enfermedades crénicas no transmisibles, de multiple causalidad, la cual genera un
incremento en la presion sanguinea del ser humano, llevandolo a desarrollar un dafio vascular
sistémico, constituyéndose como una de las principales causas de mortalidad mundial, por las
consecuencias que acarrea para el desarrollo de enfermedades cardiovasculares, donde de acuerdo
a estadisticas mundiales representa aproximadamente la causa del 45% de la mortalidad por
cardiopatias y el 51% de muertes por enfermedades cerebro vasculares. (37)

Esta patologia es considerada como componente relevante en el perfil de riesgo cardiovascular
del ser humano, debido a que existe un incremento de las complicaciones de tipo cardiovascular
en pacientes hipertensos que se exponen a diversos factores de riesgo, ademas de considerar que
en la mayor parte de las personas que presentan la afeccién no hay manifestaciones clinicas
especificas y se diagnostica la misma cuando ya se encuentra en un estado cronico que puede
generar lesiones cardiacas, renales, cerebrales o circulatorias. (38)

La hipertension arterial puede tener su etiologia esencial y secundaria, siendo la primera cuando
no se encuentra una relacién de la enfermedad con causas fisioldgicas conocidas y la secundaria
se produce cuando existen diversas causas conocidas, entre ellas las modificables y no
modificables. (39)

Manifestaciones clinicas

Se conocen como manifestaciones clinicas a todos los signos y los sintomas que presenta una

persona ante la existencia de una afeccion en su organismo, siendo la hipertension arterial una

patologia caracterizada por no demostrar sintomatologia especifica cuando se encuentra en fase
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inicial, por lo que se vuelve dificil su deteccion oportuna, mientras que en la fase cronica llega a
generar dolores de cabeza constantes y de gran intensidad, alteracion de la respiracion, sensacion
de palpitaciones, cambios de la frecuencia cardiaca y dolores de pecho, las mismas que al no ser
controladas pueden acarrear el desarrollo de una insuficiencia cardiaca, infarto cardiaco o eventos
cerebro vasculares. (32)

Es de gran importancia que la persona diagnosticada con hipertension arterial se adhiera y
cumpla adecuadamente con el tratamiento, lo cual puede verse alterado por diversos factores, entre
ellos la falta de educacién sanitaria y conocimiento acerca de la correcta administracion de la
medicacion y la importancia que tiene el esquema terapéutico para mantener una buena calidad de
vida y prevenir complicaciones relacionadas con la enfermedad y el dafio a diferentes 6rganos del
cuerpo. (40)

Entre las principales manifestaciones clinicas que se presentan en una persona hipertensa, por
lo general cuando ya la patologia se encuentra en fase cronica, se caracteriza por cefaleas, vértigo,
acuferos y en casos mas severos llegar a hemorragia nasal, angina de pecho, infarto agudo de
miocardio y eventos cerebrovasculares, lo que lleva a que se requiera de una atencién inmediata
por parte del personal de salud, debido a los altos indices de complicaciones y fallecimientos
relacionados con esta causa. (41)

Factor de riesgo

Se define como factor de riesgo a una situacién, caracteristica o atributo que presenta un ser
humano y que se encuentra asociado directamente o contribuye para el desarrollo de una patologia,
es decir, son determinantes que incrementan la posibilidad de aparicion de enfermedades

especificas, pudiendo llegar a ser de 2 tipos, entre ellos los factores de riesgo modificables, que se
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eliminan o disminuyen con adopcion de cambios, y los no modificables o inmutables, los cuales
ya no pueden ser cambiados 0 mejorados. (3)
Factores de riesgo de Hipertension Arterial

A través de los afios se ha podido identificar la existencia de diversos factores de riesgo que
influyen para que las personas desarrollen hipertension arterial, entre ellos se encuentran los de
tipo no modificable, que como su nombre lo indica son inherentes al ser humano y no pueden
cambiarse, y los modificables, que pueden ser cambiados o eliminados mediante autocuidado y
adopcion de nuevos comportamientos y practicas. (41)

Factores de riesgo no modificables

Edad: es el periodo de tiempo de vida de un individuo, contado desde su nacimiento; este es
uno de los principales factores que predisponen y contribuyen al desarrollo de la hipertension
arterial, donde se ha identificado que, a mayor edad de la persona, mayor es el riesgo de padecer
la enfermedad. (39)

Género: entre los dos géneros, se resalta una prevalencia de hipertension arterial en el
masculino, sin embargo, las mujeres en edad adulta joven y adulta media tienden a incrementar
sus probabilidades de ser diagnosticadas con la enfermedad y son las que se adhieren con mayor
facilidad al tratamiento médico. (39)

Raza: es cada grupo poblacional étnico que conforma la especie humana; este determinante
tiene influencia en el desarrollo de hipertension arterial ya que, considerando los diversos estudios
realizados a través del tiempo, se ha podido evidenciar que la raza negra tiene mayor tendencia a
presentar presion arterial elevada, en comparacion con la poblacién blanca. (42)

Antecedentes patoldgicos familiares: la herencia de enfermedades entre familiares tiene gran

relevancia dentro de los principales factores de riesgo para desarrollar hipertension arterial, donde
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ademas se incrementa el doble de riesgo cuando ambos progenitores padecieron de la enfermedad.
(33)
Factores de riesgo modificables

Habitos alimenticios: el mantenimiento de habitos alimenticios poco saludables como el alto
consumo de sal, grasas y azucares, tiende a incrementar el riesgo de presentar hipertension arterial,
por lo que se debe fomentar la modificacion y adopcion de nuevos estilos de vida, con una
alimentacion rica en proteinas, frutas y vegetales, como mecanismo para prevencion de la
enfermedad desde edades tempranas. (43)

Consumo de sustancias toxicas: es el mantenimiento de conductas inadecuadas de consumo de
alcohol, tabaco y otro tipo de sustancias que resultan nocivas para el organismo, encontrando entre
las mas comunes el alcohol y el tabaco. (44)

Tabaquismo y alcoholismo: los habitos toxicos como el consumo de alcohol y tabaco influyen
en la aparicion de la hipertensién arterial desde edades tempranas, ya que debido al alcohol se
activa el sistema nervioso vegetativo, lo que acelera el funcionamiento del corazén y produce un
aumento en el bombeo de sangre hacia las arterias, asi como la nicotina del tabaco genera
constriccion de vasos sanguineos y dificultado el bombeo de sangre, por lo que es importante evitar
el consumo habitual de este tipo de sustancias nocivas para el organismo. (45)

Sedentarismo: es la ausencia de realizacion de actividad fisica regular, siendo uno de los
principales factores de riesgo para adquirir hipertension arterial, a causa de su influencia en el
aumento de peso y la necesidad del corazon de bombear més cantidad de sangre; es conocido que
las personas que se mantienen menos activas tienen una mayor prevalencia de la enfermedad. (3)

Sobrepeso y obesidad: cuando existe incremento del peso corporal, por encima de lo esperado,

se potencia el riesgo de padecer diversas enfermedades, considerando que cuando una persona es
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mas grande su corazdn debe trabajar aun mas para cumplir con sus funciones, lo que lleva a un
posible aumento de la presion arterial. (46)

Dislipidemias: se catalogan como dislipidemias a las alteraciones o trastornos metabdlicos que
se generan en las lipoproteinas, lo que ocasiona un incremento de los niveles de colesterol total,
HDL y LDL, asi como también de los triglicéridos (47)

Estrés: actualmente se considera como un importante factor de riesgo, no solamente para el
desarrollo de la hipertensién arterial, sino también de multiples enfermedades, presentandose en
diferentes niveles en los individuos, en dependencia de su vulnerabilidad y las situaciones que
debe enfrentar en su vida diaria, lo que incrementa cuando no se realizan actividades de
esparcimiento, actividad fisica u otras acciones que sirvan como estrategia de afrontamiento.
Medidas de prevencién de la Hipertension Arterial

La existencia de bajos porcentajes de pacientes hipertensos captados, diagnosticados y
controlados lleva a que el personal sanitario responsable de las actividades de prevencion y
promocion de la salud optimicen recursos para el disefio de estrategias que aporten a la captacion
oportuna en las consultas médicas y en actividades comunitarias, con la finalidad de mantener a
los pacientes dentro de un esquema de tratamiento adecuado que evite el desarrollo de
complicaciones posteriores a causa de la hipertension arterial no tratada o mal controlada (48). Es
asi que, dentro de las medidas de prevencion de la hipertension arterial se encuentra principalmente
la modificacién de estilos de vida desde edades tempranas, por lo que se presentan las principales
acciones que se deben llevar a cabo para prevenir esta patologia:

Habitos alimenticios saludables: mantener una dieta saludable con disminucion del consumo de
alimentos ricos en sodio y grasas e incremento del consumo de potasio, frutas, verduras y granos,

adoptando nuevas formas de alimentacion.
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Evitar el sedentarismo: realizar ejercicio de forma regular para el mantenimiento de un peso
adecuado y prevencion de la hipertension arterial, con una frecuencia y periodicidad de 2 horas
diarias de ejercicio, como caminatas, aerébicos, entre otros que generen que se consuma mas
oxigeno y el corazon aumente sus latidos.

Mantener un peso adecuado segln el indice de Masa Corporal: se conoce que uno de los
principales factores causantes de la hipertension arterial es la obesidad, por lo que es importante
que el individuo mantenga un control adecuado de su peso corporal para reducir riesgos, mediante
adopcion de una alimentacion saludable y realizacion de ejercicio fisico.

Evitar y controlar los niveles de estrés: el estrés es un factor influyente para el desarrollo de
diversas afecciones en la salud de las personas, por lo que se requiere que el individuo se relaje y
aprenda a manejar el estrés para mantener un adecuado nivel de bienestar emocional, fisico y
psicolégico, por lo que se aplican diversas estrategias de afrontamiento como meditacion,
musicoterapia, actividad fisica, entre otras.

Disminuir o eliminar el consumo de alcohol: el alcoholismo es un factor relevante que impulsa
el riesgo de desarrollar hipertension arterial, ademas de aportar al incremento de peso, por lo que
para prevenir este factor predisponente se debe disminuir o evitar el consumo regular de alcohol.

Eliminar el consumo de tabaco: para disminuir el riesgo de desarrollar hipertensién arterial se
deben eliminar los habitos tdxicos como el tabaquismo, lo que ademas aumenta el riesgo de evento

cerebrovascular y ataques cardiacos.
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CAPITULO I1. PRODUCCION INTERPRETATIVA

2.1. RESULTADOS

A continuacién, se presentan los resultados alcanzados mediante la realizacion de la revision
documental sistematica de los factores que influyen en la hipertension arterial en adultos en
Ecuador, donde inicialmente se consideraron 45 estudios previos de otros autores, recopilados
mediante busqueda bibliografica en bases de datos cientificas como PubMed, SciELO, Redalyc,
Dialnet, Google Académico y Repositorios Institucionales de Establecimientos de Educacion
Superior, para posteriormente ser clasificados segun el cumplimiento de criterios de inclusion y
exclusion definidos, resultando la seleccidon e inclusion de 13 publicaciones para el analisis.
Criterios de inclusion

Publicaciones de diversos autores, de investigaciones realizadas durante el periodo 2019-2023
0 que hayan sido efectuadas antes de 2019, pero que cuenten con informacion altamente relevante
para el analisis.

Criterios de exclusion

Publicaciones relacionadas con el tema de estudio que hayan sido presentadas por diversos
autores en afnos anteriores a 2019, que no aporten con informacion significativa para el analisis o
que no cumplan con calidad de datos.

Metodo de recoleccion y analisis de informacion

Se realizo el analisis documental empleando una metodologia de tipo cuantitativa, descriptiva
y no experimental, donde se utilizd como principal herramienta de recoleccion y analisis de datos
el Metodo PRISMA, para identificacion, deteccion, elegibilidad e inclusion de diversas
publicaciones relacionadas con el problema de estudio, para alcanzar el cumplimiento de los

objetivos planteados al inicio de la investigacion, conforme se presenta a continuacion:
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Figura 1. Método PRISMA aplicado para sistematizacion de la informacion

Descriptores utilizados: Factores, influencia, factores de riesgo,
hipertension arterial, adultos.
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Nota: Modelo PRISMA de revisién sistematica de Literatura adaptado al estudio

Tomando en consideracion los estudios publicados en el periodo 2019-2023, en relacion con el
tema de estudio, se recolectaron un total de 45 publicaciones de diversos autores, donde se pudo
observar mediante aplicacion del Método PRISMA que 10 estaban duplicadas, quedando 35
investigaciones, las mismas que posterior a su analisis de cumplimiento de criterios de calidad y
elegibilidad fueron depuradas, excluyendo a 22 estudios por no cumplir con los criterios de calidad
y parametros requeridos, obteniendo como resultado final un total de 13 para su inclusién en la

revision documental, con los siguientes resultados:
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Tabla 1. Objetivo especifico 1: Identificar la prevalencia de hipertension arterial en adultos.

Autor Afo Muestra Resultados
Campos y otros (11) 2023 Adulta media 65.5%
Salas (32) 2019 Adulta en general 58.47%
Soria y otros (13) 2021 Adulta en general 48.9%
Maestre y otros (24) 2021 Adulta en general 33%
Hidalgo (33) 2019 Adulta media 25%
Torres y otros (4) 2021 Adulta joven y media 17.8%
Pefiaherrera (14) 2020 Adulta mayor 14.5%
Suérez y otros (12) 2019 Adulta joven 9.2%

Nota: Informacion tomada de estudios incluidos para la revision bibliogréafica realizada por Andrea
Lisseth Uyaguari Correa.

Acorde a lo presentado en la tabla 1, en relacion con la prevalencia de la hipertension arterial
en la poblacion adulta, se realiz6 la revision de 8 publicaciones previas de otros autores, donde se
encontrd que en la mayor parte de ellos se registrd una alta prevalencia de la patologia, siendo e
mayor porcentaje reportado el de Campos y otros en su estudio de 2023, donde se encontrd una
prevalencia del 65,5%, asociado con datos similares presentados por Salas en 2019 (58,47) y Soria
en 2021 (48.9%); sin embargo, estos indices tienen dependencia con el sector donde se lleva a
cabo el estudio y la realidad de la poblacion, es asi que, Suarez y otros en 2019 difieren de lo
indicado por los otros investigadores, registrando una prevalencia de 9,2%.

La prevalencia de la hipertension arterial puede verse aumentada debido a diversas situaciones

y la influencia de mdltiples factores que llegan a potenciar el riesgo de desarrollar esta patologia
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cronica no transmisible en los adultos, por lo que es importante la deteccion oportuna y

modificacion de dichos factores.

Tabla 2. Objetivo especifico 2: Detallar los principales factores de riesgo que influyen en la

Hipertension Arterial de adultos.

Autor Afo Factores de riesgo Resultados
Consumo de alcohol 82.96%
Sedentarismo 75.48%
Armijos y otros (49) 2019 Alimentacién poco saludable 27.74%
Sobrepeso/Obesidad 17.9%
Hipercolesterolemia 17.81%
Género masculino 35.29%
Edad > 30 afios 30.88%
Antecedentes familiares de HTA 39.71%
Figueroa y otros (22) 2019 )
Obesidad 42.65%
Sedentarismo 39.71%
Hipercolesterolemia 27.94%
Sexo Masculino 55.56%
Antecedentes Familiares De HTA 72.7%
Suarez y otros (12) 2019 _
Obesidad 26.5%
Sedentarismo 26.1%
Alimentacién poco saludable 100%
Sedentarismo 18.7%
Soria y otros (13) 2021 Consumo de tabaco 31.1%
Obesidad 25.5%
Dislipidemias 66.4%
Edad > 50 afios 42.6%
Uscala y otros (25) 2023 Sexo masculino 55.2%
Obesidad 18.7%

32



Universidad

ﬁ} Catélica
de Cuenca

Dislipidemias 27.9%
Consumo de alcohol y tabaco 10.6%
Antecedentes familiares de HTA 40.8%
Edad > 56 afios 63.73%
Sexo masculino 53.9%
Antecedentes familiares de HTA 45.5%

Séanchez y otros (50) 2020 _
Obesidad 15.5%
Habitos alimenticios poco saludables 12.6%
Consumo de tabaco 56.4%
Edad entre 50 a 59 afos 20.7%
Sexo masculino 60.7%
Antecedentes familiares de HTA 52.7%
Hidalgo (33) 2019 Sobrepeso 64%
Sedentarismo 66.7%
Habitos alimenticios poco saludables 48.7%
Consumo de tabaco 23.3%

Nota: Informacion tomada de estudios incluidos para la revision bibliogréafica realizada por Andrea
Lisseth Uyaguari Correa.

Segun se puede evidenciar en la tabla 2, en relacion con el cumplimiento del objetivo especifico
2, se detallan diversos factores de riesgo que influyen en la Hipertension Arterial de adultos,
mediante el andlisis de 7 investigaciones previas de otros autores, donde se pudo constatar que
entre los principales factores que llevan al desarrollo de la patologia en adultos se encuentran los
no modificables como la edad, el sexo masculino y los antecedentes familiares de la enfermedad,
mientras que entre los factores modificables se cita principalmente la obesidad, el sedentarismo,
los hébitos alimenticios poco saludables, el consumo de sustancias toxicas para el organismos

como el tabaco y el alcohol y problemas de salud como la hipercolesterolemia y las dislipidemias.
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Entre los factores de riesgo antes detallados, se evidencia que, a mayor edad del individuo, se
incrementa la posibilidad de desarrollar hipertension arterial, por lo que es mas comun en edad
adulta media y adulta mayor; ademas, se concluye que los principales factores predisponentes de
la afeccidn son los antecedentes patoldgicos familiares y la obesidad, producida por estilos de vida
poco saludables, por lo que se refleja la necesidad de impulsar la promocion de la salud, para
modificacion de estos estilos de vida desde edades tempranas, para prevencion de enfermedades

como la hipertension arterial y otras de tipo cronicas degenerativas, asi como las complicaciones

que se desarrollan a causa de esta enfermedad.

Tabla 3. Objetivo especifico 3: Establecer la relacion existente entre los factores de riesgo y el

desarrollo de hipertensién arterial en adultos.

Autor Ao Prueba empleada Resultado Conclusién

Relacion estadistica significativa

Sanchezy Prueba estadistica Chi X?=88.83/
2020 entre la hipertension arterial y

otros (28) Cuadrado p=0,000
los factores de riesgo

Relacion estadistica significativa

Prueba de correlacion 0.665/
Salas (32) 2019 moderada entre los factores de
de Spearman p=0.001
riesgo y la patologia
Hidalgo Prueba estadistica Chi Asociacion significativa entre la
2019 p=0.01
(33) Cuadrado patologia y los factores de riesgo
Relacion estadistica significativa
Loyolay Prueba estadistica Chi X?739.05/
2021 alta entre estos factores y la
otros (29) Cuadrado p=0,000

hipertension arterial
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Relacion estadisticamente
Muchay Prueba de correlacion 0,152/
2022 comprobada entre la enfermedad
otros (31) Rho de Spearman p=0,05

y los factores de riesgo

Nota: Informacion tomada de estudios incluidos para la revision bibliografica realizada por Andrea
Lisseth Uyaguari Correa.

De acuerdo con los datos presentados en la tabla 3, para cumplimiento del objetivo especifico
3, se establecid la relacién existente entre los factores de riesgo y el desarrollo de hipertension
arterial en adultos, mediante el analisis de 5 publicaciones de diversos autores, donde se encontrd
que existe una relacion estadisticamente significativa entre los factores de riesgo y el desarrollo de
la enfermedad, donde Sanchez y otros en 2020 (X?=88.83/ p=0,000), Hidalgo en 2019 (p=0.01) y
Loyola y otros en 2022 (X?°39.05/ p=0,000), emplearon la prueba estadistica de Chi Cuadrado,
obteniendo resultados que corroboraron las hip6tesis de sus estudios, es decir, se comprobd la
relacion estadistica entre ambas variables, asi como también se demostro en los estudios de Salas
en 2019 (0.665/ p=0.001) y Mucha y otros en 2022 (0,152/ p=0,05), empleando la prueba no
paramétrica de correlacion Rho de Spearman, quienes llegaron a la misma conclusion.

2.2. DISCUSION

Posterior al proceso de recopilacion de datos, se seleccionaron 45 estudios previos de otros
autores, tomados de diferentes bases de datos de origen cientifico, los cuales fueron sometidos a
andlisis de cumplimiento de criterios de inclusién y exclusién, lo que llevo a la seleccion de 13
estudios para la realizacion de la revision sistematica, estableciendo el cumplimiento del objetivo
general del estudio, ya que se determinaron los factores que influyen en la hipertension arterial en

adultos en el Ecuador, obteniendo los siguientes resultados:
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¢ Cual es la prevalencia de hipertension arterial en adultos?

Se identificd la prevalencia de hipertension arterial en adultos, concluyendo mediante la
revision de 8 publicaciones previas que dichos indices son elevados, es asi que en el estudio de
Campos et al. (11), refirieron en su investigacion que la prevalencia de la enfermedad fue de 47,8%
en la poblacidn adulta, donde la mayor parte de ellos no conocen que padecen de la patologia y
por ende, no se encuentran en tratamiento, lo que coincide con lo presentado por Salas (32), quien
examino la prevalencia de la hipertension en adultos ingresados en un hospital, encontrando que
entre 118 pacientes existia una prevalencia de la patologia del 58,47%.

En concordancia, Soria et al. (13), evaluaron la prevalencia de la hipertension arterial en una
comunidad rural, obteniendo un indice de 48,9% e influencia de factores de riesgo, lo que discrepa
con lo presentado por Suérez et al. (12), quienes en 2019 estudiaron la prevalencia de la patologia
en una poblacion adulta joven, encontrando que porcentaje de prevalencia fue del 9,2%; se
concluye que la prevalencia de la hipertension arterial incrementa conforme se incrementa la edad
del individuo, llegando a ser muy alta en el grupo poblacional de adultos medios y con mayor
numero de casos en los adultos mayores.

¢,Cuales son los principales factores de riesgo que influyen en la Hipertension Arterial de
adultos?

Se detallaron los principales factores de riesgo que influyen en la hipertension arterial en
adultos, mediante el analisis de 7 publicaciones, donde se evidencio la existencia de factores de
tipo modificables y no modificables, es asi que Suarez et al. (12), identificaron entre los factores
de riesgo predominantes el sexo masculino (55.56%), los antecedentes familiares de la enfermedad
(72.7%), la obesidad (26.5%) y el sedentarismo (26.1%); lo que coincide con lo presentado en el

estudio de Soria et al. (13), donde se describieron factores de riesgo como la alimentacion poco
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saludable (100%), falta de actividad fisica (18.7%), habitos de consumo de alcohol (17.9%) y
tabaco (31.1%), obesidad (25.5%) y dislipidemias (66.4%) como principales predisponentes de la
hipertensién arterial.

Esta informacidn concuerda con la identificada en el estudio de Figueroa et al. (22), donde se
citaron los factores de riesgo para hipertensién arterial, siendo estos el sexo masculino (35.29%),
los antecedentes patoldgicos familiares (39.7%), la obesidad (42.65%), la alimentacion poco
saludable (47%), el consumo de alcohol (23.53%) e hipercolesterolemia (27.94%), coincidiendo
ademas con lo publicado por Sanchez et al. (28), donde se describen como factores predisponentes
de la patologia a la edad mayor a 56 afios (63.73%), el sexo masculino (53.9%), los antecedentes
patoldgicos familiares de hipertension arterial (45.5%), la obesidad (15.5%), los habitos
alimenticios poco saludables (12.6%) y el consumo de tabaco (56.4%). Considerando los
resultados obtenidos, se evidencia la necesidad de disefiar e implementar estrategias para
promocion de la salud y modificacién de estilos de vida.

¢ Cual es la relacion existente entre los factores de riesgo y el desarrollo de hipertension
arterial en adultos?

Se establecio la relacion existente entre los factores de riesgo y el desarrollo de hipertension
arterial en adultos, encontrando que existe relacion estadisticamente significativa entre los factores
de riesgo y la enfermedad, tal como se indica en los estudios de Sanchez et al. (28), de Loyola et
al. (29) y de Hidalgo (33), quienes comprobaron sus hipétesis mediante el empleo de la prueba
estadistica no paramétrica de Chi Cuadrado, concluyendo que existe una relacion significativa alta
entre las variables (X?=88.83/p=0,000) (X?=39.05/p=0,000) (p=0.01), demostrando su asociacion

directa.
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Esta informacion coincide con la presentada en el estudio de Salas (32) y en el de Mucha et al.
(31), donde mediante la aplicacion de la prueba estadistica no paramétrica de correlacién Rho de
Spearman concordaron en la existencia de una relacion estadisticamente significativa alta entre la
hipertensién arterial y los factores de riesgo que predisponen a la enfermedad (0.665/p=0.001)
(0,152/p=0,05), lo que indica que mientras exista un mayor numero de factores de riesgo, sera
mayor la posibilidad de desarrollar la patologia.

Al identificar de forma clara la prevalencia de la hipertension arterial, los factores de riesgo y
su relacion con el desarrollo de la patologia, se evidencia la necesidad del fortalecimiento de la
promocion de salud, para concientizacion de la poblacion acerca de la prevencion de la
hipertensién arterial mediante modificacion de estilos de vida desde tempranas edades, como

mecanismo para conservacion de la salud y bienestar.
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CAPITULO I1l. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

3.1. CONCLUSIONES

Posterior a la realizacién del andlisis documental sistematico de diversos estudios previos
relacionados con el problema planteado, se puede establecer el cumplimiento del objetivo general
de la investigacion, considerando que se determinaron los factores que influyen en la hipertension
arterial en adultos en Ecuador, por lo que se emiten las siguientes conclusiones:

Acorde al cumplimiento del objetivo especifico 1, se identificd la prevalencia de hipertension
arterial en adultos, encontrando que el indice de prevalencia de la enfermedad es elevado y se
incrementa conforme avanza la edad y el entorno en donde se desarrolla el individuo, evidenciando
en la poblacion adulta joven una prevalencia menor que en el grupo de adultos medios, siendo el
mayor porcentaje alcanzado en la edad adulta mayor.

Para el cumplimiento del objetivo especifico 2, se detallaron los principales factores de riesgo
que influyen en la Hipertension Arterial de adultos, encontrando dos tipos de factores de riesgo,
entre ellos los no modificables, como la edad, el sexo masculino y los antecedentes familiares de
la patologia; y los modificables, entre ellos la obesidad, el sedentarismo, los habitos alimenticios
poco saludables, el consumo de sustancias toxicas para el organismo como el tabaco y el alcohol,
las dislipidemias e hipercolesterolemia.

Se cumplio con el objetivo especifico 3, porque se establecid la existencia de una relacion
estadisticamente significativa alta entre los factores de riesgo y el desarrollo de hipertension
arterial en adultos, donde se comprobé que, ante la existencia de un mayor nimero de factores de
riesgo, se incrementa considerablemente la posibilidad de desarrollar hipertension arterial en la

poblacion adulta.
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3.2. RECOMENDACIONES

Es recomendable que los establecimientos de salud de Primer Nivel de Atencidn fortalezcan
sus actividades de promocidn de la salud, para prevencion de la hipertension arterial mediante la
concientizacion y sensibilizacion a los usuarios desde edades tempranas acerca de los factores de
riesgo modificables, para cambios y adopcion de nuevos estilos de vida saludables, que lleven a
evitar el desarrollo de la enfermedad en edades mayores.

El personal de salud de los establecimientos de Primer Nivel de Atencion debe fomentar
estrategias de cuidado y prevencion mediante la aplicacion de acciones disefiadas para el abordaje
de factores de riesgo en los diferentes grupos etarios, realizando actividades de educacion en la
comunidad y durante la atencién sanitaria, a mas del seguimiento de pacientes que han sido
previamente diagnosticados con la patologia, para la prevencion de complicaciones y el
mantenimiento de una buena calidad de vida.

Es recomendable que se promueva la investigacion en salud en los establecimientos de
Educacidon Superior y en las instituciones de salud, con la finalidad de realizar estudios en territorio
que aporten a la identificacion de la realidad poblacional y los factores de riesgo existentes en la
comunidad donde se desarrollan sus actividades, con la finalidad de disefiar estrategias de
intervencion que respondan a las necesidades reales de la poblacion.

El personal sanitario debe mantenerse en constante actualizacion de conocimientos y
capacitaciones continuas acerca de nuevos métodos de educacion en salud y abordaje de la
poblacion, para garantizar que las actividades educomunicacionales y acciones realizadas para

promocion de la salud sean efectivas y produzcan cambios en los estilos de vida de la poblacion.
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