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Caracterizacion de la hipertension arterial en su
aspecto clinico - epidemiolégico en pacientes
mayores de 18 afos diagnosticados con
hipertensién arterial

Characterization of arterial hypertension in its clinical - epidemiological aspect in
patients older than 18 years diagnosed with arterial hypertension

Diana Cabrera Memmel! ; Oscar Cardenas'

RESUMEN

La hipertension arterial es una enfermedad cronica no transmisible. Algunas litera-
turas se refieren a ella como la asesina silenciosa debido a la gran cantidad de efectos
secundarios que produce sobre el organismo del ser humano, de los cuales muchos son
potencialmente letales. En dicho contexto se describen las caracteristicas clinicas epi-
demiologicas de la hipertension arterial en pacientes mayores de 18 afios usuarios de
los servicios de salud de una Clinica Comunitaria en el Barrio San Miguel de Ciudad
del Este en el afio 2022. Se trata de un estudio con enfoque cuantitativo, descriptivo,
retrospectivo transversal, que como resultado es importante mencionar que fueron detec-
tados mas casos de hipertension arterial en mujeres que en varones por la concurrencia
al control y consulta de las mismas y la edad media de los enfermos diagnosticados
es de 57 anos con grado 2. Se concluye que existe coincidencia con los datos de di-
versas investigaciones y reportes de instituciones de salud que apunta a que el incre-
mento de los factores de riesgo como la obesidad, el sedentarismo, la diabetes mellitus
(DM) y el estrés incide en las causas de la hipertension arterial. La adopcion de los
planes de accion para la prevencion y promocion de las enfermedades no transmisi-
bles en nuestro pais deben ser enfatizados sobre todo en corregir los factores de riesgo.
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ABSTRACT

Arterial hypertension is a chronic noncommunicable disease. Some literatures re-
fer to it as the silent killer due to the large number of side effects it produces on the
human body, many of which are potentially lethal. In this context, the clinical epide-
miological characteristics of arterial hypertension were analyzed in patients over 18
years of age who use the health services of a Community Clinic in the San Miguel
neighborhood of Ciudad del Este in the year 2022. This is a study with a focus on
quantitative, descriptive, cross-sectional retrospective, which as a result is important
to mention that more cases of arterial hypertension were detected in women than in
men due to the concurrence to the control and consultation of the same and the ave-
rage age of the patients diagnosed is 57 years with degree 2. It is concluded that the-
re is a coincidence with the data from various investigations and reports from health
institutions that indicates that the increase in risk factors such as obesity, sedentary li-
festyle, diabetes mellitus (DM) and stress affects the causes of high blood pressure.
The adoption of action plans for the prevention and promotion of noncommunica-
ble diseases in our country should be emphasized above all in correcting risk factors.
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INTRODUCCION

La Hipertension arterial es una de las pa-
tologias mas frecuentes y prevalentes en el
mundo, la presion alta constituye una de
las principales dolencias dentro del gran
grupo de las enfermedades cardiovascu-
lares (Organizacion Mundial de la Salud,
2013).

La hipertension arterial (HTA) en el
adulto mayor representa un problema glo-
bal que va aumentando significativamente
y se vuelve un problema de salud publica,
esto se debe a que la expectativa de vida se
incrementa cada vez mas en paises desa-
rrollados y la tendencia es similar en pai-
ses en desarrollo, constituyendo el grupo
poblacional con el mayor crecimiento y al
mismo tiempo de atencion prioritaria (Sa-
lazar, et al. 2016)

Dicha patologia no discrimina edades,
genero u otros factores, sin embargo, se
presenta con mayor frecuencia en determi-
nados grupos, las diferencias mas notorias
se establecen en los grupos relacionados
al género, tal y como lo sefiala Garcia et
al. (2013) en un estudio donde se constata
mayor prevalencia en el género femenino,
asi mismo es menester aclarar que la edad
se relaciona estrechamente con la presen-
cia de hipertension arterial ya que en la
franja etaria superior a los 30 afios se cons-
tata un aumento considerable respecto a su
incidencia. Lo sefiala Kou S & Blanco (s/f)
citado por Rivera et al. (2019).

La hipertension arterial sistémica es una
enfermedad cronica, de causa multiple,
que produce dafio vascular sistémico e in-
crementa la morbilidad y mortalidad de di-
versas enfermedades cardiovasculares. Es
un problema de salud publica porque de
acuerdo con la Organizaciéon Mundial de
la Salud (OMS), la hipertension arterial es
causante de por lo menos 45% de las muer-
tes por cardiopatias y 51% por enfermedad
vascular cerebral; afecta desproporciona-
damente a las poblaciones de ingresos ba-

jos y medianos: casi 80% de las muertes
de causa cardiovascular corresponden a
paises con estas caracteristicas economi-
cas y sociales (Organizacion Mundial de la
Salud, 2013).

Los factores que favorecen al desarrollo
de dicha enfermedad son comunes a otras
de las catalogadas como cronicas no trans-
misibles: sedentarismo, obesidad, estrés,
alimentacion hipercalorica, baja en fibras
y alta en lipidos, por citar algunas. No
obstante, existen otras causas patologicas
que desencadenan de manera secundaria la
hipertension arterial en los seres humanos,
aunque estas abarcan un menor porcentaje
que las anteriores.

En Paraguay el escenario concuerda con
las principales tendencias epidemiolodgicas
de paises en desarrollo, a esto se suma el
diagnéstico tardio y la dificultad en el ac-
ceso a servicios basicos de salud, el pais
adolece de politicas orientadas a la pre-
vencion, hecho que encrudece el panorama
epidemiologico.

En el Paraguay es un serio problema de

salud publica. Seglin el primer trabajo

de investigacion epidemiologica sobre
hipertension arterial en Paraguay a ni-
vel nacional, realizado en el afio 1993 al

1995, donde se analizaron también los

factores de riesgo de esta, se detectd un

42% de hipertensos, en edades de 18 a

74 afnios de edad, afectando mas a mu-

jeres que varones. El 50% de todos los

hipertensos estaban comprendidos entre
30y 59 afos de edad. La prevalencia fue
mas alta en el area metropolitana, por
la mayor densidad poblacional, pero se
encontré el problema en todo el pais.

(Ministerio de Salud Publica y Bienestar

Social, 2014, p. 12).

La edad en relacion con la hipertension
arterial debe ser considerada desde dos
perspectivas diferentes, es decir como un
proceso natural ya que existen estudios que
constatan que la presion arterial aumenta
como resultado de la pérdida de elasticidad
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de las principales arterias, asi mismo pue-
de estar relacionado a la presencia de ha-
bitos poco saludables por periodos prolon-
gados de tiempo, hecho que encrudece los
cuadros de hipertension arterial diagnos-
ticados. Lo sefiala Kou S & Blanco (s/f)
citado por Rivera et al. (2019) “La presion
sistolica se incrementa con la edad, prin-
cipalmente por pérdida de la elasticidad
de las grandes arterias; ademas, existe un
incremento de estimulos vasoconstrictores
potenciados por el incremento del grosor
de la capa media y la masa ventricular.”
(p- 3).

Otro aspecto a tener en cuenta en el abor-
daje de la hipertension arterial es el trata-
miento usual dado al mismo, dependiendo
de la clasificacion en el diagnostico esta
podra ir desde modificaciones de habitos
alimenticios hasta orientaciones dirigidas
a la disminucion del sedentarismo, asi
mismo conforme a los criterios elegibles
es pasible la utilizacion del tratamiento
farmacologico unico o combinado, el tra-
tamiento farmacologico es en la actualidad
una de las formas mas efectivas de dismi-
nuir el riesgo de accidentes cardiovascu-
lares, no obstante esta apareja otras difi-

METODO

Se realiz6 un estudio con enfoque cuanti-
tativo, descriptivo, retrospectivo transver-
sal. Este estudio es descriptivo porque tal
y como lo sefiala Dankhe, 1986 citado por
Hernandez-Sampieri y Mendoza (2018)
determinan las caracteristicas de las perso-
nas, grupos o fenomeno.

Transversal debido a que las variables se
miden una sola vez, en un periodo de tér-
mino establecido desde mayo a diciembre
de 2021. Es retrospectivo porque se utiliza
informacion relacionada con la enferme-
dad, la cual esta basada en la informacion
recolectada de registros de libros de con-
sultas de la clinica comunitaria desde el
momento que se decidio el estudio

cultades tal y como lo sefiala Mifio et al.
(2021) “El objetivo final del tratamiento
de la HTA es una reduccion de los even-
tos cardiovasculares con la utilizacion de
la menor cantidad de fairmacos a la menor
dosis terapéuticamente efectiva que tenga
la menor incidencia de efectos colatera-
les.” (p. 2).

La prevalencia de la HTA esta aumentan-
do, a pesar de las terapias farmacologicas y
la modificacion del estilo de vida dirigida
a pacientes hipertensos. Se estima que para
el afio 2030 la cifra de poblacion por esta
enfermedad ascienda en un 8 % (Gomez,
etal., 2021).

El objetivo del estudio fue el de carac-
terizar los cuadros de hipertension arterial
en su aspecto clinico y epidemioldgico en
pacientes mayores de 18 afos usuarios de
los servicios de salud de una Clinica Co-
munitaria en el Barrio San Miguel de Ciu-
dad del Este en el afio 2021, los resultados
permiten establecer un panorama referen-
cial de la zona que puede direccionarse al
ejercicio de politicas en materia sanitaria.

Respecto a la poblacion estudiada el es-
tudio recoge los registros de pacientes ma-
yores de 18 afios diagnosticados con hiper-
tension arterial usuarios de los servicios de
salud de una Clinica Comunitaria en ¢l Ba-
rrio San Miguel de Ciudad del Este, Para-
guay, en el afio 2021, con tipo de muestreo
no probabilistico de casos consecutivos
que reunen los criterios de inclusion, ya
que los sujetos tienen relacion directa con
el evento en estudio, el (N) responde a 220
sujetos de estudio
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RESULTADOS

Con relacion a la distribucion por genero
del diagnodstico para hipertension arterial
predomind el género femenino represen-
tando el 66 % de los casos frente al 34 %
detectado en pacientes masculinos, empe-
ro de mencionar que el género femenino es
el que mas acude a los servicios de salud
de la clinica comunitaria del presente es-
tudio, por lo que dicha estadistica podria

no ser indicativo de prevalencia. La edad
media es de 57 afios para los enfermos de
hipertension, en cuanto al grupo etario que
sigue es a partir de los 54 afios.

Con respecto al grado de la hipertension
arterial de los pacientes diagnosticados se
observd que la de mayor frecuencia es de
Grado 2 con 125 casos (57%) seguido del
Grado 1 con 57 casos (26 %).

Figura 1. Clasificacion de Hipertension Arterial

Elevada - S/120-129 y D/80

Crisis Hipertensiva - S/180 y D/120

Alta - Grado 2 - $/140 o D/90

Alta - Grado 1 - S/130-139 o D/80-89

(0]

En relacion con otros factores intervi-
nientes en la hipertension arterial se tiene
que mas del 63 % (138 pacientes) de los
pacientes diagnosticados poseen habitos
sedentarios, sobrepeso y obesidad. En el
estudio se observa ademas que 54% (118)
de los pacientes diagnosticados con hiper-
tension arterial mantienen cifras de tension
arterial estables mediante el tratamiento
prescripto.

El tratamiento médico prescripto en el 95
% de los casos es el farmacoldgico. Este
tratamiento medicamentoso es de forma
no combinada (65 %) el medicamento usa-
do es el Enalapril y de administracion de
terapia farmacoldgica combinada (35%),
en el tratamiento combinado se describe la
utilizacion de farmacos como amlodipino,

20 40 60 80 100 120 140

losartano y clortalidona.

Respecto a la adherencia al tratamiento
el 56 % de los pacientes menciond que si-
gue el tratamiento prescripto, sin embargo,
existe un 22 % de pacientes que asevera-
ron no seguir las indicaciones médicas,
otro 22% no tomo la medicacion. De este
ultimo grupo las variables que se mencio-
nd para no cumplir son la dificultad para
seguir un tratamiento, costo de medica-
mentos y la utilizaciéon de tratamientos al-
ternativos.
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DISCUSION

Los resultados en relacion al sexo coin-
ciden con otro estudio realizado por Garcia
et al. (2013) que atafie que el diagndstico
por hipertension arterial predomin6 en el
sexo femenino en un 55,3 % frente al 44,3
% presente en el sexo masculino. Mientras
que difiere con otro estudio realizado por
Romero Giraldo et al. (2020) donde se en-
contr6 que la prevalencia de HTA fue de
17,8% en hombres y 11,4% en mujeres. En
este estudio predominé el sexo femenino
representando el 66 % de los casos frente
al 34 % detectado en pacientes masculinos
por razén de que en nuestro servicio con-
sultan mas mujeres que hombres,

En el estudio se evidenci6 que la de ma-
yor frecuencia es la Alta de Grado 2 125
(57%) casos seguido de Alta Grado 1 con
57 (26 %) casos detectados, lo que indica
que la mayoria de los pacientes estan mal
controlados,

Por otro lado, dentro de los factores mo-
dificables y donde se aplican la mayoria de
estrategias sanitarias, se encuentra el se-
dentarismo, sobrepeso y obesidad en nues-
tro estudio el 63 % (138 pacientes) de los
pacientes diagnosticados poseen habitos
vinculados a lo mencionado.

Landi et al. (2018) evidenciaron resulta-
dos similares a este estudio con una mayor
asociacion entre las personas con sobrepe-
so y obesidad que la poblacion general.

La prevalencia de la HTA esta aumentan-
do, a pesar de las terapias farmacologicas
y la modificacion del estilo de vida dirigi-

CONCLUSIONES

Se ha reportado que la HTA fue mayor
en el género femenino en comparacion al
género masculino. La media de edad es de
57 afios, el grado 2 de hipertension es mas
frecuente. Entre los factores asociados que
aumentaron la probabilidad de HTA fueron

da a pacientes hipertensos. Se estima que
para el afio 2030 la cifra de poblacion por
esta enfermedad ascienda en un 8 %. Una
cifra similar se ha observado en Ecuador
durante la Gltima década, con un ascenso
en la incidencia de 256 a 1084 casos por
cada 100 mil habitantes durante el periodo
2000-2009 (Mejia Navarro et al., 2020)

Por tal motivo, es importante hacer én-
fasis en la implementacion de medidas de
promocion y prevencion en salud en cuan-
to a cambios en estilos de vida como mejo-
rar la alimentacion, evitar el sedentarismo,
evitar consumo de alcohol y/o tabaco los
cuales son factores predisponentes a desa-
rrollar enfermedades cardiovasculares.

Dentro de las limitaciones del estudio, se
debe mencionar la probabilidad de no pre-
cision de datos dado que es un estudio con
analisis secundario.

Por otra parte, se debe mencionar que, al
ser un estudio realizado a través de encues-
ta, cabe la posibilidad del sesgo de memo-
ria de los entrevistados en variables como
consumo de alcohol y tabaco ademas de
los auto reportes en cuanto a la presencia
de comorbilidades como diabetes.

A pesar del tratamiento combinado mu-
chos pacientes no estan siendo controlados
de forma efectiva por la falta de adheren-
cia al tratamiento que también se debe en
sumayoria a no poder acceder econémica-
mente a los medicamentos.

el, sobrepeso y obesidad para hombres y
mujeres. La medicacion farmacologica
con Enalapril la mas usada y hay un im-
portante porcentaje de abandono de trata-
miento o de uso irregular.

La adopcion de los planes de accion para
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la prevencion y promocion de las enferme-
dades no transmisibles en nuestro pais de-
ben ser enfatizados sobre todo en corregir
los factores de riesgo descritos en el pre-
sente estudio.
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