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RESUMEN
Introduccion: La hipertension arterial constituye un desafio epidemiolégico por su
elevada frecuencia de presentacion, la cual aumenta en la poblacién anciana, que a

su vez se incrementard en los afos venideros.

Objetivo: Implementar una intervencion educativa sobre hipertension arterial en
adultos mayores hipertensos del consultorio 1 correspondiente al Policlinico Pedro

Diaz Coello de Holguin, en el periodo comprendido de marzo 2021 a enero 2022.
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Método: Se realiz6 una investigacion basada en un estudio cuasi-experimental
antes-después sin grupo control de intervencion en salud. El universo y la muestra
coinciden con una cifra de 107 pacientes adultos mayores de 60 afios y mas

dispensarizados como Hipertensos.

Resultados: Se confirmé que inicialmente los adultos mayores tenian un insuficiente
conocimiento sobre Hipertension arterial, luego de aplicada la intervencion el 97,19%
de los pacientes respondié de forma adecuada sobre los sintomas de la enfermedad,
segun tratamiento medicamentoso, aumenté el conocimiento en un 98,13%,
referente a la dieta adecuada un 98,13% respondid de manera correcta, en la
practica del ejercicio fisico se consiguié un conocimiento adecuado en un 98,13%.La
intervencidon educativa logré modificar los conocimientos en 102 pacientes para un
95,32 %.

Conclusiones: Después de implementada la intervencion educativa se modificaron
los conocimientos sobre Hipertension arterial en la mayoria de los adultos mayores
de manera significativa. Extender la investigacion al resto de los consultorios del area
de salud para perfeccionar los conocimientos de los pacientes con Hipertension

Arterial y asi disminuir la morbimortalidad por esta enfermedad y sus complicaciones.

Palabras clave: Hipertension arterial, adulto mayor, intervencion educativa,

educacion para la salud.

INTRODUCCION.

La Hipertensién Arterial (HTA) es la mas comun de las afecciones de la salud de los
individuos adultos en las poblaciones en todo el mundo. La hipertension arterial,
definida como presion arterial sistolica igual o superior a 140 mmHg o presion arterial
diastolica igual o superior a 90 mmHg, es uno de los factores de riesgo mas
importantes para las enfermedades cardiovasculares. Mejorar la cobertura efectiva

del tratamiento de las personas con hipertension es un objetivo de iniciativas



globales y regionales, tales como HEARTS en las Américas, y los programas
nacionales para la prevencion y el control de la hipertension. @

La enfermedad cardiovascular (ECV) es la principal causa de muerte en el mundo,
ocasionando cerca de 15.2 millones de defunciones anuales. Esto es igual tanto en
hombres como en mujeres, incluso en algunos paises desarrollados mueren mas
mujeres que hombres por ECV. Sin embargo, existe un gran desconocimiento de
esta realidad tanto en la comunidad médica como en la poblacién en general, las

muijeres no perciben que su principal problema de salud es la ECV. @

La PA elevada es un factor de riesgo (FR) para el desarrollo de enfermedad arterial
coronaria, insuficiencia cardiaca, fibrilacion auricular, enfermedad cerebrovascular,
enfermedad arterial de las extremidades inferiores, enfermedad renal crénica, que
duplica el riesgo de padecerlas. Los niveles normales de las PAS y PAD, son
cardinales para el funcionamiento eficiente de 6rganos vitales como el corazoén, el

cerebro o los rifiones y para la salud y el bienestar en general. ©

Datos de la OMS estiman que en el mundo hay 1280 millones de adultos de 30 a 79
afios con hipertension y que la mayoria de ellos (cerca de dos tercios) vive en paises
de ingresos bajos y medianos. Segun los calculos, el 46% de los adultos hipertensos
desconocen que padecen esta afeccién. La hipertensiéon se diagnostica y trata a
menos de la mitad de los adultos que la presentan (solo al 42%). Apenas uno de
cada cinco adultos hipertensos (el 21%) tiene controlado el problema. La

hipertension es una de las causas principales de muerte prematura en el mundo. @

Un estudio realizado por una red mundial de médicos e investigadores, el periodo
1990-2019 utilizaron datos de medicion y tratamiento de la tensién arterial de mas
de 100 millones de personas de entre 30 y 79 afios de 184 paises, que en conjunto
cubren el 99% de la poblacion mundial. Como resultado de ello, en Canada, el Peray
Suiza tuvieron una de las menores prevalencias de hipertension a nivel mundial en

2019, mientras que algunas de las tasas mas altas se observaron en la Republica



Dominicana, Jamaica y el Paraguay para las mujeres y en Hungria, el Paraguay y
Polonia para los hombres. ®

Campos-Nonato y Hernandez-Barrera en su investigacion en Latino Ameérica
comprobaron que la incidencia de la hipertension arterial en los adultos mayores va
desde el 20 a 27%, sin embargo se estima que estas cifras se dupliquen, ya que la
mayoria de la poblacion desconocen los factores que la desencadenan y las
complicaciones que causan, y por esta razon no reciben un tratamiento ambulatorio,

ni las medidas necesarias para prevenirla. ©

En Ecuador los autores Crespo Gonzalez CC y Zufiiga Cevallos AL, () demostraron
que la hipertensién arterial es un problema de salud publica que en los ultimos afios
ha ido en aumento, por ello se identificé los factores de riesgo, como el
sedentarismo, sobrepeso u obesidad, tabaquismo, alcoholismo, habitos alimenticios,
etnia, sexo y antecedentes familiares describiendo cada uno de estos, con el fin de
hacer prevencion de la hipertension arterial en los adultos mayores en base a buen

cuidado, la asistencia y educacion del apaciente.

En Cuba, en el 2020 se reporté una alta prevalencia de hipertensién arterial dentro
de las enfermedades crénicas no transmisibles con una tasa de 230,0 por 1000
habitantes. La enfermedad es mas frecuente en mujeres y prevalece en el grupo
etareo de 60-64 afios con una tasa de 737,8 por cada 1000 habitantes, datos que se

corresponden con las estadisticas mundiales. ®

En la provincia de Holguin al cierre del afio 2019, presentdé una prevalencia de
Hipertension Arterial de 199,6 por cada 1000 habitantes, o0 sea que
aproximadamente 200 de cada mil holguineros la padecen y la tasa de mortalidad
por enfermedades del corazén fue de 195,6 por 100000 habitantes, en este mismo

periodo. ©)

Esta ampliamente comprobado que el control de la presién arterial disminuye la
morbimortalidad cardiovascular. A pesar de existir muchos trabajos cientificos

realizados en el mundo sobre la hipertension arterial, todavia existen dificultades en



el manejo y control de los pacientes, en el consultorio 1 no existe ningun trabajo
educativo dirigido a los pacientes adultos mayores, por lo que resulta necesaria la
realizacion de esta investigacion, con el objetivo de disefiar e implementar acciones
educativas dirigidas a incrementar el conocimiento sobre la enfermedad en los
adultos mayores hipertensos y con ello lograr que modifiquen estilos de vida y a largo

plazo complicaciones en érganos diana.

OBJETIVO

Implementar una intervencion educativa sobre hipertension arterial en adultos
mayores hipertensos del consultorio 1 correspondiente al Policlinico Pedro Diaz

Coello de Holguin, en el periodo comprendido de marzo 2021 a enero 2022

METODO

Se realiz6 una investigacion basada en un estudio cuasi-experimental antes-
después sin grupo control de intervencién en salud. El universo y la muestra
coinciden con una cifra de 107 pacientes adultos mayores de 60 afios y mas
dispensarizados como Hipertensos, pertenecientes a dicho consultorio, acorde a los

siguientes criterios de inclusién y exclusién disefiados por la autora:

Se utilizé el analisis porcentual de tablas y sus resultados, fundamentalmente los
descriptivos e inferenciales y para la asociacion de variables cualitativas se aplico la
prueba no paramétrica McNemar para 2 categorias de variables, como estadigrafo
se utilizé el Chi cuadrado con una significacion p<0.05 y una confiabilidad del 95%,
para poder establecer verdaderas diferencias significativas entre el momento inicial y

final de la intervenciéon educativa.

RESULTADOS



Tabla 1. Adultos mayores hipertensos segin Conocimiento sobre sintomas de
la hipertension arterial, antes y después de la intervencion. Consultorio 1.
Policlinico Pedro Diaz Coello. Marzo 2021 a Enero 2022.

Conocimiento Antes Después
Nro. % Nro. %
Adecuado 42 39.25 104 97,19
Inadecuado 65 60,74 3 2,80
Total 107 100 107 100

p=0,03
En la tabla 1, referente a los conocimientos de los diferentes sintomas de la
enfermedad podemos plantear que un 60,74% presentaron desconocimiento,
posterior a la intervencion se mejoré su conocimiento para un 97,19 % de respuestas

adecuadas. Con una significacion estadistica de p=0,03.

Tabla 2. Adultos mayores hipertensos segin Conocimiento sobre tratamiento
medicamentoso de la hipertensién arterial, antes y después de la intervencién.

Consultorio 1. Policlinico Pedro Diaz Coello. Marzo 2021 a Enero 2022.

Conocimiento Antes Después
Nro. % Nro. %
Adecuado 24 20,56 105 98,13
Inadecuado 83 77,57 3 2,80
Total 107 100 107 100
p=0,03

En la tabla 2 donde se abordd el conocimiento del tratamiento medicamentoso, se
puede decir que antes de la intervencion existia un 77,57% de conocimiento
inadecuado sobre el tratamiento, luego de recibir el curso modificaron su

conocimiento un 98,13%, con significacion estadistica de p=0,03.

Tabla 3. Adultos mayores hipertensos segun Conocimiento sobre la dieta en la
hipertension arterial, antes y después de la intervencion. Consultorio 1.
Policlinico Pedro Diaz Coello. Marzo 2021 a Enero 2022.



Conocimiento Antes Después

Nro. % Nro. %
Adecuado 22 20,56 102 98,13
Inadecuado 85 79,43 5 4,67
Total 107 100 107 100
p=0,03

En el anadlisis de la tabla 3 se pudo observar que antes de la intervencion los
pacientes presentaban dificultades en la identificacion de una dieta adecuada un
79,43 % respondié de forma inadecuado, posteriormente se logr6 modificar el

conocimiento sobre la dieta en un 98,13%, con significacion estadistica de p=0,03.

Tabla 4. Conocimiento de los Adultos mayores hipertensos sobre La practica
del ejercicio fisico en la hipertension arterial, antes y después de la
intervencion. Consultorio 1. Policlinico Pedro Diaz Coello. Marzo 2021 a Enero
2022.

Conocimiento Antes Después
Nro. % Nro. %
Adecuado 16 14,95 102 98,13
Inadecuado 91 85,04 5 4,67
Total 107 100 107 100
p=0,10

Cuando se analiza la tabla 4 referente al conocimiento sobre la practica del ejercicio
fisico, se observa que antes de la intervencion los adultos presentaban un
desconocimiento de 85,04 %, posterior a la intervencion se logré un conocimiento

adecuado en un 98,13%. Con significacion estadistica de p=0,03.

Tabla 5. Evaluacién del conocimiento adquirido por los pacientes después de
la intervencion. Consultorio 1. Policlinico Pedro Diaz Coello. Marzo 2021 a
Enero 2022.

Evaluacién Nro. %




Adecuado 102 95,32
Inadecuado 5 4,67

Total 107 100

p=0,10
En el andlisis del presente estudio se considero efectiva la intervencion realizada con
los adultos mayores como se muestra en la tabla 5, porque posterior a la
intervencion educativa se logré modificar los conocimientos de los adultos mayores
en 102 pacientes para un 95,32 %, solo 5 pacientes para un 4,67 % no alcanzaron

un conocimiento adecuado al no lograr un 70% de respuestas correctas.

DISCUSION

Cabe sefalar que la hipertensién arterial a veces pasa inadvertida para el paciente
porque algunos pacientes no presentan sintomas a pesar de tener cifras tensionales

elevadas, por eso la hipertension arterial es llamada como la asesina silenciosa.

Duardo Tamayo et al. 19 identificaron en su estudio que existid6 un conocimiento no
adecuado antes de la intervencién educativa en 49 pacientes para un 57%, el cual se
logré modificar en adecuado en 79 pacientes para un 91.9%. Similares resultados
obtuvieron Bravo Sotolongo M y Beltran Cardo AR 1 antes de la intervencion
predominaron los pacientes con una respuesta de un 57,5 % acerca del
conocimiento de los sintomas de la hipertension y después de la misma este

conocimiento mejoro en un 100 %.

Prieto Pifia Al et al, 1@ en su estudio sobre hipertension arterial realizado en la
provincia de Matanzas identific6 que antes de la intervencién que el 69,2 % no tenia
conocimiento sobre este tema, y luego de la intervencion se logro que 39 el 57,7 %

identificara de manera correcta los sintomas de esta patologia.

En un estudio de Sierra Pérez M et al, 13 el tratamiento farmacoldgico era el mas

practicado por los pacientes antes de la intervencion educativa, comportamiento que



se modificé después de la intervencion, predominando el tratamiento combinado en
la mayor parte de los pacientes. Segln el autor Bravo Sotolongo M y et al, %
obtuvieron como resultados en su estudio un aumento considerable del conocimiento

en los pacientes para un 95 %.

Nuestra investigacion coincide con el estudio de Montes de Oca y Viquillon Gémez
R, 3 que luego de aplicada la intervencion encontré un aumento del 66.6% en el
namero de pacientes con conocimientos adecuados sobre el tratamiento de la

hipertension arterial.

Es importante la concientizacion acerca de que los adultos mayores mantengan los
medicamentos diariamente y con la dosis prescrita por el facultativo, para asi crear

un buen hébito que ayudaria en el mantenimiento de la salud.

En la investigacion de Reyes Milian et al, @ antes de la intervencion, el nivel de
conocimientos basicos sobre la conducta a seguir era bajo (82%), por lo que su dieta
incluia esencialmente productos lacteos y céarnicos (con exceso de sal dietética
agregada a los alimentos), pan y refrescos, a la par que excluia las frutas y
vegetales. A esto se sumaba que tomaban el medicamento solo cuando tenian
presion arterial alta, después el 91% de los pacientes tenian un nivel alto de
conocimientos sobre la conducta a seguir, lo que se tradujo en la adopcién de estilos
de vida saludables.

Bravo Sotolongo M. 1 identifica que antes de la intervencion predominaron los
pacientes con una respuesta de mal ante el conocimiento sobre la dieta representado

por el 67.5%. Después de la misma se revirtié a bien en un 95.0%.

Para los autores ha estado acertada la intervencién educativa estructurada con la
intencionalidad de la elevacion del conocimiento sobre la dieta adecuada, pues la
mayoria de los adultos mayores refirieron el consumo de alimentos dafinos como

las grasas de origen animal y harinas. Una adecuada alimentacion y una correcta



nutricion son fundamentales para la vida, la salud y el bienestar, pero mucho mas en

la longevidad.

Marrero Leyva JL. 18 expone que los participantes antes de la aplicaciéon tenian un
94,62 % nivel de conocimientos inadecuado sobre el ejercicio fisico. Después de
aplicada la intervencion el 96,77 % de los pacientes mejord hacia un nivel adecuado.

Referir que en nuestra investigacion la mayoria no practicaba ningun ejercicio fisico,
ni consideraban la practica de estos como necesaria para el control de la
hipertension y la incorporacion de algunos de ellos al circulo de abuelo, solo cinco
pacientes presentaron desconocimiento y poco interés por la practica de ejercicios lo
gue demuestra que tenemos que continuar el trabajo de forma diferenciada con los

pacientes adultos mayores.

Cabe destacar que en este grupo de pacientes se debe mantener una atencion
diferenciada y continua, que permita mantener un control de la enfermedad y con ello
mejorar los estilos y su calidad de vida, contribuye a la reduccion de las
complicaciones y posibles secuelas de la enfermedad, este estudio coincide con el
estudio de Lopez Acevedo A. 17 que después de aplicado el programa educativo la
mayoria de ellos tuvieron conocimiento suficientes en los aspectos evaluados y un
nivel alto en la evaluacion general. Se concluye que la intervencién resulté factible y
efectiva para el conocimiento de la hipertension arterial, se elevaron los niveles de

comprension y se logré mayor calidad de vida de los pacientes estudiados.

Marrero Leyva JL. 18 demostré que las intervenciones educativas son un método
eficaz para que el paciente conozca los estilos de vida saludable y como prevenir las

posibles complicaciones.

La educacion de los adultos mayores hipertensos en la comunidad juega un papel
fundamental para la prevencion de la complicaciones de la HTA La intervencion

educativa se convierte en una herramienta para la atenciéon primaria de salud, que



aporta efectividad en la modificacion de conocimientos sobre los estilos de vida
adecuados en la tercera edad.

CONCLUSIONES

Se confirmd que inicialmente los adultos mayores tenian un insuficiente conocimiento
sobre Hipertension arterial, esto justifico la confeccion y aplicacion del programa
educativo. Los resultados indicaron que se modificaron los conocimientos, luego de
aplicada la intervencion, modificando en 107 pacientes por lo que se considera
efectiva. Extender la investigacion al resto de los consultorios del area de salud para
perfeccionar los conocimientos de los pacientes con Hipertension Arterial y asi
disminuir la morbimortalidad por esta enfermedad y sus complicaciones, y mejorar la

calidad de vida de estos pacientes.
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