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Resumen

Fundamento: las enfermedades cardiovasculares
constituyen la principal causa de muerte en todo el
mundo, cada aflo mueren mas personas por alguna de
estas enfermedades que por cualquier otra causa.
Objetivo: identificar los factores de riesgo para el
desarrollo de enfermedades cardiovasculares en el
reasentamiento Campo Alegre, Tierra Alta, Cérdoba
durante el 2020-2021.

Métodos: se realiz6 un estudio descriptivo en el que se
incluyeron a los adultos mayores de 60 afos residentes
en el reasentamiento. Las variables estudiadas fueron:
edad, sexo, estado civil, estrato socioecondmico, nivel
educativo, estado de trabajo, ingresos en el hogar o
personales, antecedentes de salud, condiciones vy
estilos de vida saludable relacionados con la
hipertensién arterial, la diabetes mellitus tipo 2, la
actividad fisica, alimentacién saludable y racién de
comida diaria, control de peso, farmacodependencia,
control médico e hipercolesterolemia. Se les realizé una
encuesta enfocada en conocer los riesgos expuestos
ante una enfermedad cardiovascular. Los datos fueron
almacenados en Excel y analizados en SPSS Statistics
26

Resultados: se obtuvieron edades minimas (60 afios) y
maéaximas (76 afios y mas). Se logrd evidenciar que la
hipertensién arterial prevalecia en la poblacién para
ambos sexos, el nivel educativo esta relacionado con el
nivel educativo de la poblacién, se encontré un mayor
numero de casos en la poblacion sin estudios.
Conclusiones: la frecuencia de los factores de riesgo
para enfermedades cardiovasculares presentes en la
poblacién, alerta sobre la necesidad de desarrollar
planes de promocidn y prevencidn de salud de las
enfermedades presentes en esta zona del municipio de
Tierralta, Cérdoba ya que se ha evidenciado que esto
conlleva a consecuencias en la calidad de vida de la
poblacién adulta mayor.

Palabras clave: enfermedades cardiovasculares,
causa de muerte, factores de riesgo, promocion de la
salud

Abstract

Background: cardiovascular diseases are the leading
cause of death worldwide, each year more people die
from one of these diseases than from any other cause.
Objective: to identify the risk factors for the
development of cardiovascular diseases in the Campo
Alegre resettlement, Tierra Alta, Cérdoba during
2020-2021.

Methods: a descriptive study was carried out in which
adults over 60 years of age residing in the resettlement
were included. The variables studied were: age and sex,
marital status, socioeconomic status, educational level,
work status, household or personal income, health
history and healthy lifestyle conditions such as high
blood pressure, type 2 diabetes mellitus, physical
activity , healthy eating and daily food ration, weight
control, drug dependence, medical control and
hypercholesterolemia. They were given a survey
focused on knowing the risks exposed to cardiovascular
disease. The data was stored in Excel and analyzed in
SPSS Statistics 26.

Results: minimum ages (60 years) and maximum ages
(76 years and over) were obtained. It was possible to
show that arterial hypertension prevailed in the
population for both sexes, the educational level is
related to the educational level of the population, a
greater number of cases was found in the population
without studies.

Conclusions: the frequency of risk factors for
cardiovascular diseases present in the population warns
about the need to develop health promotion and
disease prevention plans in this area of the municipality
of Tierralta, Cérdoba, since it has been shown that this
entails to consequences in the quality of life of the
elderly population.
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INTRODUCCION

A nivel mundial la concurrencia de enfermedades
cardiovasculares (ECV) son consideradas como la
principal causa de muerte alrededor del mundo
con mas 17 millones de defunciones al afio. En
las sociedades actuales se han convertido en un
problema de salud publica de vital importancia
para su analisis. Esta situacion no solo ocurre en
los paises desarrollados sino también en los
paises en vias de desarrollo, destacdndose estos
por las diferentes condiciones socioeconémicas
en que se vive, sin embargo, a pesar del
incremento en las tasas de obesidad en los
paises desarrollados, la prevalencia de ECV va
disminuyendo.®#?

A su vez, debido a este problema se ha podido
establecer que las ECV son la consecuencia de
un conglomerado de factores importantes en la
poblacién, como por ejemplo: la presencia de
enfermedades genéticas, fisioldgicas, factores
ambientales y de comportamiento. Estan estos
Gltimos estrechamente relacionados con su
prevalencia. Gracias a la identificaciéon de estos
factores, estudios investigativos se han
destacado en la bUsqueda de soluciones. Autores
como Stamler y cols. afirman, que el control de la
presion arterial, la reduccién del colesterol sérico
y la eliminaciéon del tabaco y una buena
alimentacién pueden prevenir la diabetes siendo
esta predisponente en el desarrollo de las ECV.*>

Luego de analizar el desarrollo y comportamiento
de esta enfermedad se tienen en consideracién
aspectos importantes para evaluar cémo sera
intervenida en el futuro. Cifras epidemioldgicas
han sido de vital importancia para abordar las
ECV. Un en estudio realizado en Japén establecié
gue la edad promedio para falla cardiaca en
adultos mayores estaba alrededor de los 73 afios
con una mortalidad del 17 % de la poblacién al
afo y personas con DM2 es del 10 % mayor que
en los pacientes sin este factor.®”

Conociendo las cifras a nivel internacional se han
desarrollado estudios en Colombia que logran
evaluar como es el comportamiento de esta
enfermedad en el pais. Por medio de su analisis
se pudo demostrar que prevalecen nueve
factores de riesgo importantes relacionados
estrechamente con las ECV como son: la
hipertension arterial, la dislipidemia aterogénica,
la obesidad abdominal, el tabaquismo, una dieta
no saludable, inactividad fisica, disglucemia,
diabetes mellitus tipo 2 (DM2), depresion y
ansiedad como parte de la salud mental® esto

conlleva a que sea necesaria la creacion de
planes enfocados en la prevencion, para asi
garantizar una calidad de vida dptima,
posibilitando un mayor nivel de vida a la
poblacién.®

Debido al desconocimiento en el comportamiento
pleno de esta enfermedad y de las medidas de
prevencion y control, esta investigacion tiene
como objetivo: identificar los factores de riesgo
asociados al desarrollo de enfermedades
cardiovasculares (ECV) en el reasentamiento
Campo Alegre, Tierralta, Cérdoba durante el
periodo de 2020-2021.

METODOS

Se realizé un estudio descriptivo en el
reasentamiento Campo Alegre de Tierralta,
Cérdoba, comprendido entre el afio 2020 y 2021.
Se incluyé a la poblacién mayor de 60 afios de
ambos sexos (masculino-femenino), residentes
del reasentamiento, con padecimiento de
enfermedades relacionadas a los factores de
riesgo de las ECV. Se excluyé a la poblacién que
no correspondia a los criterios de esta
investigacion como edad (<60 afios) y
enfermedades no relacionadas.

Las variables estudiadas fueron: edad, sexo,
estado civil, estrato socioecondmico, nivel
educativo, estado de trabajo, ingresos en el
hogar o personales, antecedentes en salud,
condiciones y estilos de vida saludable
relacionados con la hipertension arterial, DM2,
actividad fisica, alimentacion saludable y racién
de comida diaria, control de peso,
farmacodependencia, control médico e
hipercolesterolemia.

En la recoleccién de datos fue necesario la
implementacién de una encuesta distribuidas por
categorias segln la necesidad de esta
investigacién en Google Forms, almacenando y
organizando los datos en Excel y analizados en el
software SPSS Statistics 26.

RESULTADOS

En el estudio se incluyeron a 15 adultos de 60
afios 0 mas de ambos sexos y se obtuvo como
muestra adultos con edades minimas (60 afios) y
maximas (76 aflos y mas) que vivian en el
reasentamiento Campo Alegre de Tierralta,
Cérdoba. (Tabla 1).

Revista Finlay

296

septiembre 2022 | Volumen 12 | Numero 3


http://www.revfinlay.sld.cu/index.php/finlay

Descargado el: 21-09-2022

ISSN 2221-2434

Tabla 1. Recuento de sexo y edad agrupada en la
poblacion
Edad - Sexo 7 Total
<= 60 n 2 1 3
% 20 20 20
61-65 n 3 i 5
% 30 40 33,3
66-70 n 2 1 3
% 20 20 20
71-75 n 1 1 2
% 10 20 13.3
76+ n 2 0 2
% 20 0 13.3
Total n 10 A 15
% 100 100 100

Para la variable sexo, el estudio conté con el 66,6
% (n=10) de participantes del sexo femenino.
Para las categorias de edad, el 33,3 % (n=5)
correspondi6 al intervalo de 61 a 65 afios. Luego
de clasificar la edad y sexo se inicid la realizacion
de la blUsqueda de aquellos factores

predisponentes para las ECV y se logré
evidenciar que la hipertensién arterial prevalecia
con el 66,7 % (n=10) en mujeres y el 66,7 %
(n=8) no padece diabetes mellitus tipo Il (DM2).
Para la variable de antecedentes, se comporté de
la siguiente manera el 69,2 % (n=9). (Tabla 2).
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Tabla 2. Factores atribuibles a la ECV en la poblacion estudiada

Patologias
Factor HTA DM2 AMNECCOCRIES Hipercolesterolemia Total
ECV
Femenino = ? = 9 is =
% 90 66,7 69.2 57.1 T2.7
Sexo
Si Masculino ! . 6 S =
% 10 33.3 30.8 42.9 27.3
Total n 10 3 13 7 33
% 100 100 100 100 100
Femenino 2 ; B . 3 5
Sexi % 20 66,7 50 37,5 48,1
No Masculino = 0 i ; 8 iy
% 80 33.3 50 62,5 51,9
Total n s 12 2 8 27
% 100 100 100 100 100
Pehcsiui n 10 10 10 T 37
% 06,7 60.6 66,7 46,7 61,7
Sexo
_ ; n 5 5 5 8 23
Saial Masculino o 333 333 333 53,4 38,3
Total n 15 15 15 15 600
% 100 100 100 100 100

El nivel educativo en los adultos mayores
predomind en un 46,6 % (n=7) sin estudios para

aquellos adultos con hipertensién arterial. Los
bachilleres o tecnélogos no registraron HTA.
(Gréfico 1).

Grifico 1. Recuente de hipertension arterial segun nivel educative de la poblacién del
reasentamiends Campo alegre
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Al constatar las dimensiones de cuidado de la
salud, calidad de vida y responsabilidad en salud,
se obtuvo que para el cuidado de la salud la
mayoria de la poblacién tuvo control en términos
de su alimentacién y habitos de vida saludable,
el 77,8 % (n=7) en las mujeres, mientras que el
83,3 % (n=5) de los hombres respondieron no
tener dieta baja en grasa. Para la variable de

Tabla 3. Dimension cuidado de la salud en la poblacion

consumo bajo en sal, se evidencié que el 75 %
(n=9) de los participantes tenian este habito,
siendo las mujeres las que predominan. Por otro
lado, el habito de hacer ejercicio no es una
variable que caracterice a la poblacion pues el 60
% (n=6) informd no realizar actividad fisica.
(Tabla 3).

Condicién
Respuesta D_leta D-lt’.tﬂ D_leta Realiza Controla Es Total
bajaen bajaen bajaen . su peso  fumador
z ejercicio y
grasa sal azucar corporal activo

i O 7 9 7 4 5 1 33

Séie % 77,8 75 63.6 80 55,6 50 68,8

Si Masculino 2 2 : : 4 ! 15
: % 222 25 36.4 20 44.4 50 31,3

Total n 9 12 11 5 9 2 48

% 100 100 100 100 100 100 100

Fememing 1 2 1 6 5 9 24

S % 16,7 66.7 25 60 83.3 69.2 571

No Masculino 5 i : : ;s : " i
% 833 333 75 40 16.7 30.8 42,9

n 6 3 4 10 6 13 42

Total

%% 100 100 100 100 100 100 100

Feascaiio ™ 8 11 8 10 10 10 57

A % 533 73.3 53.3 66,7 66.7 66,7 63,3

Total Masculino n ? ! G 5 0 = o4
%  46.7 26.7 46.7 33.3 333 33.3 36,7

n 15 15 15 15 15 15 920

Total
% 100 100 100 100 100 100 100

En las dimensiones de calidad de vida y
responsabilidad en salud se obtuvo que el 73,3 %

(n=11) de los adultos consumia al menos una
bebida o alimento al levantarse por las mafianas
todos los dias. (Tabla 4).
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Tabla 4. ;Consume algiin alimento o bebida al levantarse por las mafianas?

Frecuencia en consumo de alimentos o bebidas

Niincs Ocasibnslmente Casi t?(los los Totl?s los Total
dias dias
n 3 2 1 4 10
% sex 30 20 10 40 100
Masculino ‘::m
i 75 50 50 80 60,7
Sesi datos
o n 1 2 1 1 )
) %h sexo 20 40 20 20 100
Femenino .
5 25 50 50 20 353
datos
n 4 4 2 5 15
% sexo 26,7 20,7 13,3 333 100
Total o
"“ 100 100 100 100 100
datos

Ademas, se evidencié que el 46,7 % (n=7) de los
adultos consumia todos los dias sus tres raciones

Tabla 5. Dimension calidad de vida

de alimentos. Fue este comportamiento
importante para el consumo de dietas saludables
en la poblacién. (Tabla 5).

Frecuencia dimension calidad de vida

Casi
todos 1009 Total
Nunca Ocasionalinente los los
: dias
dias
Consume algun alimento o n 4 4 1 6 15
beb}da al levantarse por las % 26.7 26.7 6.7 40 100
maifianas
211113121153? Come las tres comidas al dia ﬂl: g 3 ;_3 230 4;;7 1150
vida Come alguna merienda n 1 9 0 5 15
durante el dia % 6.7 60 0 333 100
Serelaja o medita 5 1 - { l 1
% 26,7 20 46.7 6.7 100
DISCUSION corroboran con lo publicado por Esteves y cols.

A partir de los resultados se comprobé que el
nivel educativo es proporcional a los factores de
riesgo cardiovasculares en la poblacién estudiada,
es decir, mientras menor es el nivel educativo,
mayores son los factores de riesgo que poseen
los adultos mayores. Estos resultados se

en su estudio, donde se evidencié que la mayoria
de los hombres y mujeres que participaron y
tenian un nivel educativo bajo poseian un indice
de masa corporal superior a 30, lo que
predisponia a enfermedades metabdlicas como la
DM2 vy la hipertensién arterial, condiciones que
conllevaban a un mayor riesgo cardiovascular.*?
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Mientras que un estudio realizado por Rivero y
cols. contrastan los resultados obtenidos en esta
investigacién que evidencian que la hipertensién
arterial es significativamente mayor en hombres
que en mujeres y que ademas la posibilidad de
padecer de esta enfermedad aumenta con la
edad.®

Como factor de riesgo predominante se
evidencia que 10 de los adultos mayores
intervenidos desarrollan hipertension arterial, es
decir, es el primer factor de riesgo predisponente
para el desarrollo de ECV, seguido de
hipercolesterolemia y en tercer lugar con DM2.
Lo que concuerda con Machado y cols. en su
estudio, dado que, seglin la muestra estudiada el
factor de riesgo predominante fue la hipertension
arterial (93,2 %), seguido de diabetes mellitus
(28,5 %)_(12)

Por lo tanto, se puede afirmar que la frecuencia
de los factores de riesgo para ECV presentes en
la poblacién alertan sobre la necesidad de
desarrollar planes de promocién y prevencién de
salud para prevenir las enfermedades en esta
zona del municipio de Tierralta, Cérdoba porque
se ha evidenciado que esto conlleva a
consecuencias en la calidad de vida de la
poblacién adulta mayor.
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