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RESUMEN:

Introduccién: la hipertensién arterial constituye uno de los principales problemas que afecta la salud publica. La sociedad moderna
y sus estilos de vida condicionan el aumento de la presencia de factores de riesgo en las personas.

Objetivo: identificar los factores de riesgo de la hipertensién arterial en pacientes del 4rea de salud No. VII del municipio de
Cienfuegos entre septiembre y diciembre de 2019.

M¢étodo: se realizé un estudio observacional, descriptivo de corte transversal. El universo de estudio estuvo constituido por
1413 pacientes al consultorio 1 del 4rea de salud No VII del municipio Cienfuegos. La muestra fue seleccionada por muestreo
probabilistico y quedé conformada por523 personas. Las variables utilizadas fueron: edad, sexo, ocupacidn, factores de riesgo de
la hipertensién arterial,antecedentes patoldgicos personales, antecedentes patoldgicos familiares, sedentarismo, obesidad, habitos
alimenticios, tabaquismo, alcoholismo.

Resultados: el 8,6 % de los pacientes se encontraban entre 65 y 69 afios. Se encontrd predomino del sexo femenino ocupando
este el 53,3 %. EI 20 % son jubilados. E1 31,5 % de los pacientes presentaron como factor de riesgo los antecedentes patoldgicos
personales, predominando el sexo femenino con 90 pacientes, seguido por los antecedentes patoldgicos personales.
Conclusiones: la elevada predisposicion genética, el padecimiento de comorbilidades asociadas y factores de riesgo modificables
en la poblacién estudiada aumenta el riesgo de padecer hipertension arterial.

PALABRAS CLAVE: Hipertension, Enfermedades Vasculares, Factores de Riesgo.

ABSTRACT:

Introduction: hypertension constitutes one of the main problems affecting public health. Modern society and its lifestyle
conditions increase the presence of risk factors in people.

Objective: to identify the risk factors of hypertension in patients from N. VII health area in Cienfuegos municipality between
September and December 2019.

Method: an observational, descriptive, cross-sectional study was carried out. The study target group consisted of 1,413 patients
from the clinic N. 1 of the health area N. VII in Cienfuegos municipality. The sample was chosen by probabilistic sampling and
comprised 523 people. The variables used were: age, sex and occupation, risk factors for hypertension, personal pathological history,
family pathological history, sedentary lifestyle and obesity, eating habits, smoking and alcoholism.

Results: the 8,6 % of the patients were between 65 and 69 years of age. There was a predominance of the female sex occupying 53,3
%. 20 % were retired. The 31,5 % of the patients presented personal pathological antecedents as a risk factor, with a predominance
of female sex with 90 patients, followed by personal pathological history.

Conclusions: high genetic predisposition, associated comorbidities and modifiable risk factors in the population studied, increase
the risk of hypertension.

KEYWORDS: Hypertension, Vascular Diseases, Risk Factors.
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INTRODUCCION

Risk factors associated with the onset of high blood pressure in patients from N . VII health area in
Cienfuegos

Las enfermedades crénicas no transmisibles (ECNT) constituyen uno de los problemas de salud mas
importantes y complejos en los paises desarrollados y en muchos que estan en vias de desarrollo. Dentro de
las ECNT, la hipertension arterial (HTA) constituye un factor de gran importancia, por su alta prevalencia
y su accién sobre drganos vitales, lo que hace que esta entidad sea considerada como trazadora dentro de las
no transmisibles constituyendo por si misma una enfermedad, como también un factor de riesgo para otras
enfermedades.

La presion arterial es un pardmetro cambiante que sigue la presencia de ritmos organicos intrinsecos,
factores ambientales, fisicos y emocionales que actian sobre los individuos. La HTA se define como la
clevacién de la presion arterial sistélica (PAS) a 140 mm Hg o mds o presién arterial diastdlica (PAD) a 90
mm Hg o més, o ambos valores inclusive para los adultos.(1)Este limite es aceptado, de manera generalizada,
como el punto de partida del cual se incrementa, de manera significativa, la morbilidad y mortalidad
relacionadas con esta enfermedad.(2)

La prevalencia de la hipertension arterial se ha incrementado en los tltimos afios, aumentando con la edad,
principalmente en los paises de bajo y mediano ingreso, relacionado al envejecimiento poblacional.(3) La
prevalencia mundial de HTA en adultos mayores de 18 anos en 2015 fue de 22 %, siendo el principal factor
asociado con mortalidad prematura, tras causar casi 10 millones de muertes y més de 200 millones de anos
de vida ajustados por discapacidad.(4)

En Américadel Norte, especificamente en Estados Unidos, se estiman 50 millones de pacientes hipertensos
y unas 60 000 muertes anuales directamente provocadas por HTA. Para los paises de América Latina y el
Caribe, la prevalencia de HTA para el afio 2000 fue 38 % y se estima que para el 2025 aumentard a 42 %.
Una de las principales causas para la tendencia al aumento de esta enfermedad es la expansion del estilo de
vida urbanizado, con la subsecuente aparicién de problemas como la obesidad y la falta de actividad fisica,
que han contribuido al aumento de la hipertensién arterial y a las complicaciones cardiovasculares derivadas
de esta en todos los grupos etarios.(5)

Cuba exhibe una prevalencia global de hipertensos de 233 por cada 1000 habitantes, destacando Sancti
Spiritus y La Habana con 275 y 268,5 respectivamente.(6)En la provincia de Cienfuegos en el 2019 se
mostr6 una prevalenciade 240,8/1000 habitantes. En el policlinico Area VII correspondiente al municipio
Cienfuegos existe una prevalencia de 4120 casos (2003 hombres y 2117 mujeres).(7)

La HTA constituye un problema de salud a nivel global, con complicaciones que pueden ser mortales; y
provocar, si no es atendida de manera adecuada, el deterioro de la calidad de vida del paciente. Se desarrolld
la presente investigacién con el objetivo de identificar los factores de riesgo de la hipertension arterial en
pacientes del drea de salud No. VII del municipio de Cienfuegos entre septiembre y diciembre de 2019.

METODO

Se realiz6 un estudio observacional, descriptivo de corte transversal en pacientes del consultorio No 1. del
drea de salud No. VII del municipio Cienfuegos en el periodo comprendido entre septiembre y diciembre
del 2019. La poblacién del estudio estuvo constituida por 1413 individuos, de los cuales se seleccion6 una
muestra de 523 pacientes mediante muestreo probabilistico aleatorio simple.

Para la recoleccién de la informacién se confeccioné un formulario de recoleccién de datos. La
informacion fue recopiladadelas historias clinicas individuales, las historias de salud familiar y una entreviste
semiestructurada. Se estudiaron las variables edad, sexo, ocupacién, factores de riesgo de la hipertensiéon
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arterial,antecedentes patoldgicos personales, antecedentes patoldgicos familiares, sedentarismo, obesidad,
habitos alimenticios, tabaquismo, alcoholismo.
La informacién recolectada se depositd en una base de datos y se procesé en el SPSS version 21.0. Para el
analisis de los datos se empled estadistica descriptiva mediante frecuencias absolutas y relativas porcentuales.
Se cumplié con los principios de la ética médica y los aspectos establecidos en la Declaracién de Helsinki.
La investigacion recibi6 la aprobacién del comité de ética y consejo cientifico del policlinico.

RESULTADOS

Se encontrd predominio de pacientes de edades entre 60 y 69 anos (13,96 %) y del sexo femenino (53,35
%) (tabla 1)

Tabla 1. Distribucidn segin edad y sexo de los pacientes con alteraciones estéticas odontoldgicas
de los Consultorios Médicos de la Familia 9 y 21 del Policlinico Universitario “5 de sepbembre”,
junio de 2019 - junio de 2020

Edad Masculino | Femenino Total
(enafios) 4o [ % [No [ % [No | %
=19 11 [ 8,1 [z22 [16,3 [ 33 [24,4
20-29 18 [13,3 [ 34 [25,2 [ 52 [ 38,5

[30-39 7 [ 5,2 [17 [12,6 [ 24 [17.8
40-49 5 |37 [11 [81 [16 [11,9
50-60 3 [zz || 7wz [[ae || 74
Total 44 [32,6 [ 91 [67,4 [135 [ 100

Tabla 1

El 20 % de los pacientes fueron jubilados, el 16,4 % desocupado, el 14,7 %estudiantes y trabajador de
servicios el 7,9 % (tabla 2).

Tabla 2. Distribucion de los pacientes segin alteraciones estéticas y grupos de edades
Edad (en afios)
7-19 20-29 30-39 40-49 50-59
No [ % [No[ % [No [ % [No[% [No|[% [Na[ %

Alteraciones que Total

afectan la estética

Asimetrias
dentarias y 3 2,2 2 1.5 1 0,7 0 0 0 0 6 4,4
diastemas

Hipoplasia del

; 5 3,7 7 .2 2 1,5 2 1,5 4 3 20 | 14,8
esmalte y erosiones

Alteraciones de la

morfologia dental 4 3 3 | L2 |0 0 0 0 0 0 T || B2

Cambio de

o 8 5,9 10 7,4 3 2.2 3 2,2 0 0 24 | 17,8
coloracian

Carfes de cuello y

: 0 0 23| 17 |16 |11,9 | 9 |67 |10 |74 |58 | 43
abrasiones

Traumas dentarios 26 || 19,3 || 21 |[15,6 | 14 || 10,4 | 11 |[ 8,1 0 0 72 | 53,3

Tabla2

El 31,5 %de los pacientes presentaron como factor de riesgo los antecedentes patoldgicos familiares,
predominando el sexo femenino con 90 pacientes, seguido por los antecedentes patoldgicos personales. La
tercera edad (29,3 %), los APP (30,4 %) los habitos téxicos (16,6 %) son otros factores de riesgo con elevada
prevalencia. En el sexo masculino el factor de riesgo predominante es APF con 14,3 %, no siendo asi en el
sexo femenino, donde prevalecen los APP con 19,1 % (tabla 3).
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Tabla 3. Distribucidn de pacientes seglintraumatismos dentales y grupos de edades
Tipos de Edad (en afios) Total
fracturas 7-19 20-29 30-39 40-49 [ 50-59
No % No % No % No % Mo | % | No %

Infractura de 6 8,3 5 6,9 5 6,9 4 5,6 0 0 20 27,8
esmalte

Fractura no [ 15 [ 20,8 [ 13 [ 18,1 8 11,1 7 9,7 0 0 [ 43 [ 59,7
complicada de
corona

Fractura 5 6,9 3 4,2 1 1,4 0 0 0 0 9 12,5
complicada de
corona

Total 26 [36,1 [ 21 [29,2 [ 14 [19,4 [ 11 [ 153 0 0 [ 72 100

Fuente: Historia Clinica de Salud Bucal Individual.

Tabla 3.
DISCUSION

Las ECNT se han convertido en un problema alarmante para la humanidad por la elevada incidencia y
prevalencia que presentan. La HTA es, dentro de las enfermedades crénicas, una de las mas frecuentes con
importantes repercusiones en el orden personal, econémico y sanitario.(8)El impacto negativo de la HTA
crece a nivel global, debido al incremento del envejecimiento demogréfico, al crecimiento poblacional y a una
mayor exposicion de la poblacidn a factores de riesgo.(9)

Segtin Ali Pérez y col.(10), la edad constituye uno de los factores de riesgo para desencadenar cifras
tensionales elevadas. En la medida que una poblacién envejece mis alto es el riesgo de padecer esta
enfermedad(10,11),identificindose las personas mayores de 60 afios un grupo de riesgo. Esto se debe a
los efectos que tiene el envejecimiento en el organismo, aumentando la rigidez de las grandes arterias,
proliferacién de células endoteliales, formacion de placas y lesiones aterotrombéticas; procesos que la HTA
también potencia.

Petermanny col (10) determind que las féminas presentan menor riesgo de desarrollar HTA que los
hombres,sin embargo, Ali Pérez(10) y Mejia Navarro(11) obtuvieron resultados diferentes. Los autores
consideran que ambos sexos pueden presentan riesgo de ser hipertensos, por la presencia de factores como la
predisposicion genética individual, comorbilidades asociadas y la influencia de factores modificables.

Segtin Baglietto-Herndndez y col.(14)el componente genético, juega un papel muy importante en la
génesis de la HTA. Avila Lillo y col.(15)en su estudio identificé altos porcentaje del antecedente familiar de
HTA, lo cual coincide con la presente. Un estudio realizado por Morején Giraldoni y col.(9) describe que
presentar antecedentes familiares de HT' A aumenta seis veces mds el riesgo de padecer HTA.

Una de las enfermedades identificadas por su vinculo con HTA es la diabetes mellitus tipo 2, se ha
estudiado que puede favorecer la aparicién de HTA sistémica.(14)La fisiopatologia de la enfermedad se
manifiesta por medio del sindrome metabdlico, causante de alteraciones como: la resistencia a la insulina con
hiperinsulinismo secundario y disminucién de la tolerancia a la glucosa, donde el hiperinsulinismo puede ser
responsable de la HTA.

Factores como el sedentarismo, la obesidad, hébitos alimenticios inadecuados y habitos téxicos favorecen
el desarrollo de la HTA. Existe evidencia internacional y nacional del riesgo de ser hipertensos en personas
con dichos factores.(8,15,16) La comunidad cientifica los identifica como factores modificables, relacionados
con estilos de vida poco saludables.(10,15)Por tal motivo, es importante hacer énfasis en la implementaciéon
de medidas de promocién y prevencién en salud enfocadas en cambios en estilos de vida que favorezcan el
desarrollode enfermedades cardiovasculares.(12)

Aunque el estrés laboral no constituy6 un factor de riesgo descrito en los pacientes, varios estudios(10,15)
los identificaron en sus investigaciones. Un andlisis realizado por Gamage, y col (17), en un personal
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administrativo donde la frecuencia de esta enfermedad fue del 32,4%, encontrandose estadisticamente
asociada al estrés laboral, esto ultimo hace considerar que los aspectos psicosociales son determinantes de esta
enfermedad.

El envejecimiento poblacional y el aumento de estilos de vida no saludables demandan la realizacién de
acciones de promocién y prevencion de ECNT, entre ellas la HT'A, caracterizada por su elevada incidencia
y prevalencia cada afo a nivel mundial. La presencia de factores de riesgo de la HTA en la poblacién se
hace mas evidentes, su influencia en el aceleramiento de la aparicién de la enfermedad ha sido comprobada
cientificamente. Es momento de enforcarse en acciones para disminuir la gran cantidad de pacientes, desde
de la correcta dispensarizacién de la poblacién y a partir de ahi encaminar acciones individuales y colectivas.

Se concluye que la elevada predisposicion genética, el padecimiento de comorbilidades asociadas y factores
de riesgo modificables en la poblacién estudiada aumenta el riesgo de padecer hipertensién arterial.
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