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Abstract. 

Resumen. 

Hypertension is one of the main public health 

La  hipertensión  arterial  es  uno  de  los 

problems,  it  affects  approximately  972 

principales  problemas  de  salud  pública, 

million  people  in  the  world.  The  present 

afecta  aproximadamente  a  972  millones  de 

investigation establishes a comparison in the 

personas  en  el  mundo.  La  presente 

incidence  of  predisposing  factors  in  the 

investigación  establece  una  comparación  en 

development of hypertension, in adults of the 

la  incidencia  de  los  factores  predisponentes city  of  Milagro,  through  a  cross-sectional en el desarrollo de la HTA, en adultos de la 

research  of  a  non-experimental  type,  which cuidad  de  Milagro,  a  través  de  una 
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Piñas and San Miguel 2, obtaining a sample 

experimental de forma transversal, la cual se 

of 70 individuals of both sexes with an age of 

tomó como población los sectores: Las Piñas 

45  to  65  years,  a  survey  was  applied  as  a y San Miguel  2, obteniendo una muestra de 

research  instrument,  where  it  could  be 

70 individuos de ambos sexos con edad de 45 

highlighted  as  the  main  risk  factors  in  the a  65  años,  se  aplicó  una  encuesta  como 

development of the HTA, family history with 

instrumento de investigación, donde se pudo 

34%  and  43%,  age  with  60%  and  57% 

destacar como principales factores de riesgo 

respectively,  another  aspect  is  that  in  Las en el desarrollo de la HTA, los antecedentes 

Piñas HTA is present in men with 57% and in 

familiares  con  un  34%  y  43%,  la  edad  con women with 43%, and in San Miguel 2 51% 

60% y 57% respectivamente, otro aspecto es 

in  women  and  49%  in  men,  unhealthy 

que  en  Las  Piñas  HTA  está  presente  en 

lifestyles  are  present  in  both  sectors  as hombres con 57 %  y en mujeres con 43%, y 

predisposing factors. It is concluded that the 

en San Miguel 2 el 51% en mujeres y 49% en 

predisposing factors with greater incidence in 

hombres, los estilos de vida no saludables se 

the development  of AHT in  Adults aged 45 

encuentran  presentes  en  ambos  sectores 

to 65 were family genetics in Las Piñas with 

como  factores  predisponentes,  Se  concluye 

40%  parents  and  San  Miguel  2  with  20% 

que  los  factores  predisponentes  con  mayor 

maternal grandparents and age with 54% and 

incidencia  en  el  desarrollo  de  la  HTA  en 69% respectively, with lifestyle being a high 

adultos  de  45  a  65  años  fue  la  genética factor  impact  since  it  mostly  affects  both familiar en Las Piñas con un 40% los padres 

citadels. 

y San Miguel 2 con el 20% abuelos maternos 



y la edad con 54% y el 69% respectivamente, 



siendo  el  estilo  de  vida  un  factor  de  alto impacto ya que afecta en su mayoría a ambas 



ciudadelas. 



 

Keywords: Predisposing Factors, Arterial Palabras claves: Factores Predisponentes, Hypertension, family genetics, age, 

Hipertensión Arterial, genética familiar, 

lifestyles 

edad, estilos de vida. 

 

Introducción. 

La hipertensión se define como una tensión  sistólica igual o superior a 140 mm Hg y una tensión  diastólica  igual  o  superior  a  90  mm  Hg.  Los  niveles  normales  de  la  sistólica  y diastólica, son esencialmente importantes para el funcionamiento eficiente de órganos vitales como el corazón, el cerebro o los riñones, y para la salud en general (OMS, 2013). 

En el mundo, las enfermedades cardiovasculares son responsables de aproximadamente 17 

millones  de  muertes  por  año,  casi  un  tercio  del  total  (WHO,  2013).  Entre  ellas,  las complicaciones  de  la  hipertensión  se  originan  anualmente  9,4  millones  de  muertes  lo  que Salud del Niño 
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designa  que  por  aquel  motivo  es  la  causa  de  por  lo  menos  el  45%  de  las  muertes  por cardiopatías, y el 51% de las muertes por accidente cerebrovascular (ACV). (Lim et al., 2013) La hipertensión arterial se ha considerado uno de los principales problemas de salud pública a  nivel  mundial,  con  graves  consecuencias  al  ser  un  factor  de  riesgo  relevante  para  la presencia de enfermedades vasculares, cardiacas y renales. En el año 2000, aproximadamente 972 millones de personas sufrían de esta enfermedad, de las cuales 639 millones pertenecían a países en vías de desarrollo, estimándose un aumento del 60% de estas cifras para un total de 1,56 billones de personas en el año 2025 (Franklin, 2013). 

En América Latina 1 de cada 3 adultos padece hipertensión arterial. Es decir 250 millones de personas  sufren  esta  condición  que  es  la  causa  principal  de  la  mitad  de  las  muertes  por problemas cardiovasculares. La Organización Panamericana de la Salud estima que solo una de  cada  cinco  personas  que  la  padecen,  logra  mantener  su  presión  arterial  por  debajo  del mínimo aceptable (OPS, 2018). 

La hipertensión arterial en Uruguay presenta perfil epidemiológico muy similar a la de los países desarrollados. Sus cifras son muy preocupantes, ya que la prevalencia en el año 1988 

era del 38,5% y en el año 2006 de 30,4 %. En mayores de 50 años la prevalencia llega al 50%.(Sandoya et al., 2016). 

Una tendencia similar se ha observado en Ecuador durante la última década, con un ascenso en la incidencia de 256 a 1084 casos por cada 100 mil habitantes durante el periodo 2000-2009 (MPS, 2012). Según el  Instituto Nacional  de Encuestas y Censos  (INEC), en  el  año 2014 las muertes por enfermedades hipertensivas, ocuparon el segundo lugar, con una tasa de 28,70 por cada cien mil personas. Según la encuesta nacional de salud, para el año 2012 

la  prevalencia  de  la  hipertensión  arterial  para  la  población  de  18  a  59  años  fue  del  9.3% 

(Rosero Moncayo & Guerrero Garcia, 2015) 

De  acuerdo  a  los  datos  del  Ministerio  de  Salud  Pública  en  el  año  2014,  en  el  Ecuador  se presentaron  7741  casos  de  hipertensión,  3299  son  de  sexo  masculino  y  4442  son  de  sexo femenino.  Asimismo,  en la provincia del  Guayas la prevalencia de la hipertensión  en los adultos de 18 a 59 años fue de 13.5%, seguido de Santa Elena 12.9%, Galápagos 12.1%, El Oro 11.8% y Esmeraldas 11.7% (Freire Valarezo, 2014) Teniendo en cuenta que son muy pocas las personas que siguen un control médico sobre su presión arterial, se llegó a determinar a través de la realización de un diagnóstico situacional en las distintas ciudadelas de estudios estableciendo así que la población adulta de 45 a 65 

años de edad tiene un escaso conocimiento sobre la hipertensión arterial, sus consecuencias, los factores desencadenantes, la nutrición y el estilo de vida que deben de seguir para prevenir el desarrollo de esta enfermedad metabólica. 
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El presente tema de investigación tiene como principal objetivo realizar una comparación de los factores predisponentes que inciden en la hipertensión arterial en adultos de 45 a 65 años de edad que se encuentran en los sectores Las Piñas y San Miguel 2 de la ciudad de Milagro, con  el  fin  de  aplicar  los  conocimientos  adquiridos  a  través  de  nuestros  estudios  y  poder ampliar  las  teorías  que  tenemos  acerca  de  la  hipertensión  arterial,  dando  a  conocer  a  la sociedad todos los procesos patológicos que desencadena esta enfermedad y al mismo tiempo contribuir en la parte de educación para la salud como estudiantes de la carrera de Enfermería logrando prevenir y encaminarlos a llevar un tratamiento específico de esta patología a los adultos de 45 a 65 años de edad. 

Metodología. 

Este  articulo  tiene  un  enfoque  mixto,  de  tipo  no  experimental,  se  trata  de  un  estudio descriptivo de forma transversal. Se utilizó el método inductivo deductivo que nos ayudará a emitir  conclusiones  que  van  a  beneficiar  a  la  comunidad  de  los  sectores  La  Piñas  y  San Miguel 2 de un grupo etario entre 45 a 65 años que padecen Hipertensión Arterial. 

Los datos se recogieron en dos sectores Las Piñas y San Miguel 2 de la ciudad de Milagro en el año 2018, lo cual se obtuvo una población de 85 personas según el rango de edad del cual es sujeto de estudio, una vez aplicado el procedimiento de cálculo, éste dio como resultado una muestra total de 70 adultos dep 45 a 65 años con HTA. 

Las técnicas e instrumentos para la recolección de datos y para la búsqueda de la literatura se realizó mediante encuestas dirigidas a la población adulta de dichos sectores, lo cual se obtuvo como instrumento un cuestionario de preguntas que fue elaborado por los estudiantes que realizaron el presente estudio. 

También  se  llevó  a  cabo  estudios  documentales  que  fueron  útiles  para  la  recolección  de información  de  fuentes  científicas,  de  esta  manera  se  obtuvo  información  confiable,  se utilizaron instrumentos como revistas científicas como Medline plus, SciELO, Espacios, El sevier,  Libros  actualizados,  internet  (google  Académico,  datos  MSP,  OPS,  OMS),  entre otros. 

La  información  y  datos  recolectados  se  las  introdujo  a  las  plantillas  de  Excel  (2016), realizando  tablas  dinámicas  con  sus  respectivos  gráficos,  que  posteriormente  nos proporcionaron  valores  (%)  que  fueron  estadísticamente  analizados  dando  respuesta  a  las condiciones y los factores predisponentes de HTA que se encuentran en dichas ciudadelas. 

Resultados 

El presente estudio estuvo constituido por 70 individuos, el 47% mujeres y 53% hombres. 

Las características generales de la muestra estudiada se presentan en la tabla 1. 
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Tabla 1.  Características generales de la muestra estudiada. Milagro, Ecuador. 2018  



n 

% 

Sexo 





Masculino 

37 

53% 

Femenino 

33 

47% 

Grupo etario 





45-50  

29 

41% 

50-65  

41 

59% 

Raza 





Mestiza  

66 

94% 

Afroecuatoriano  

4 

6% 

Otra  

0 

0% 

Edad de diagnóstico de HTA 





20 - 35  

6 

9% 

35 - 50  

21 

30% 

50 - 65  

43 

61% 

Nivel de Conocimiento de los factores de riesgo de la HTA Mucho  

21 

30% 

Bastante  

19 

27% 

Poco  

20 

29% 

Nada  

10 

14% 

Frecuencia del control de Presión arterial 





Todos los días  

11 

16% 

3 veces por semana  

12 

17% 

Cada 15 días   

12 

17% 

De 1 a 4 veces por mes  

20 

29% 

Otros  

15 

21% 

Total 

70 

100% 

Fuente: Encuesta dirigida a los adultos de 45 a 65 años de edad diagnosticados con hipertensión  arterial,  en  los  sectores  Las  Piñas  y  San  Miguel  2  de  la  ciudad  de Milagro. 

El grupo etario más prevalente fue de entre 59-65 años con 59%, seguido del grupo 45-50 

años con un 41%. El grupo de individuos mestizos fue el  más prevalente con un 94%. La edad  de  diagnóstico  de  HTA  prevalente  fue  la  edad  comprendida  entre  50-65  años.  Con respecto al nivel de conocimiento sobre los factores de riesgo fue regular con el 30% (mucho) seguido del 29% (poco). La frecuencia del control de la presión arterial más prevalente fue de 1 a 4 veces por mes con un 29%. 

Factores predisponentes para el desarrollo de la hipertensión arterial Salud del Niño 



Página 50 









ISSN: 2697-3391 

www.anatomiadigital.org 



Vol. 3, N°1, p. 46-58, enero-marzo, 2020 

En  la  tabla  2.  Se  manifiesta  los  resultados  obtenidos  sobre  los  factores  de  riesgo  más prevalentes en cada una de las ciudadelas estudiadas. 

Tabla  2.   Factores  predisponentes en el  desarrollo de la hipertensión  arterial  de los sectores Las Piñas y San Miguel 2. Milagro. 2018 

Las Piñas 

San Miguel 2 

 

n 

% 

n 

% 

Sexo 









Femenino 

15 

43% 

18 

51% 

Masculino 

20 

57% 

17 

49% 

Edad 









45-50 

14 

40% 

15 

43% 

50-65 

21 

60% 

20 

57% 

Edad de diagnóstico de HTA 









20 - 35 

4 

11% 

2 

6% 

35 - 50 

12 

34% 

9 

26% 

50 - 65 

19 

54% 

24 

69% 

Principal factor predisponente 









Fumar 

3 

9% 

1 

3% 

Consumo excesivo de alcohol 

4 

11% 

2 

6% 

Antecedentes familiares de HTA 

12 

34% 

15 

43% 

Alimentos con alto contenido de sal 

5 

14% 

7 

20% 

Obesidad 

3 

9% 

5 

14% 

Sedentarismo 

6 

17% 

4 

11% 

Otros 

2 

6% 

1 

3% 

Frecuencia  de  la  Alimentación 

con alto contenido de grasa y sal 









Todos los días 

4 

11% 

8 

23% 

Frecuentemente 

7 

20% 

9 

26% 

Ocasionalmente 

11 

31% 

9 

26% 

Rara vez 

9 

26% 

4 

11% 

No consume 

4 

11% 

5 

14% 

Actividad física 









Todos los días  

3 

9% 

6 

17% 

2 a 3 veces por semana 

6 

17% 

3 

9% 

3 a 6 veces cada 15 días 

4 

11% 

4 

11% 

4 a 8 veces por mes 

8 

23% 

2 

6% 

No realiza ejercicios 

14 

40% 

20 

57% 

Horas de descanso durante el día 









2 a 4 

9 

26% 

3 

9% 

4 a 6 

7 

20% 

10 

29% 

6 a 8 

5 

14% 

12 

34% 

08 a 10 

8 

23% 

6 

17% 
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10 en adelante 

6 

17% 

4 

11% 

Antecedentes  de  hipertensión 

arterial 









Padre 

14 

40% 

3 

9% 

Madre 

9 

26% 

3 

9% 

Abuelos Paternos 

4 

11% 

7 

20% 

Abuelos Maternos 

3 

9% 

3 

9% 

Ninguno 

5 

14% 

19 

54% 

Total 

35 

100% 

35 

100% 

Fuente: Encuesta dirigida a los adultos de 45 a 65 años de edad diagnosticados con hipertensión  arterial,  en  los  sectores  Las  Piñas  y  San  Miguel  2  de  la  ciudad  de Milagro. 

Al evaluar según la variable sexo, se observó una prevalencia de HTA en el sector de Las Piñas de 57% en hombres y 43% en mujeres, no así, en San Miguel 2 mostrando resultados similares, mujeres 51% y hombres 49%. El grupo etario más prevalente en el Las Piñas fue la población que se encuentra en un rango entre 50 a 65 años con un 60%, del mismo modo en San Miguel 2 pero esta decrece a un porcentaje del 57%.  En cuanto a la edad en que se diagnosticó  HTA,  se  determinó  en  Las  Piñas  como  en  San  Miguel  2  en  un  54%  –  69% 

respectivamente, estas personas  han sido  diagnosticadas  a una  edad de 50  – 65 años y en menor porcentaje 6 – 11% se han diagnosticados a una edad temprana en un rango de 20 a 35 años. 

Por otra parte, la presencia de antecedente familiar de HTA mostro una relación significativa con la HTA con un 40% de prevalencia de HTA aquellos sujetos con padres hipertensos, esto en la cdla. Las Piñas, no obstante, en San Miguel el 20% tiene como antecedente de HTA a Abuelos paternos. De la misma forma, los individuos manifestaron que el principal factor predisponente de HTA fue el antecedente familiar de HTA con un 34% en Las Piñas y en San Miguel 2 con un 43%. 

En cuanto a la actividad física, la no realización de ejercicio físico fue la más frecuente con el 40 % en Las Piñas y en San Miguel con un 57%. En la frecuencia de la Alimentación con alto contenido de grasa y sal, tuvo mayor predominio el consumo ocasional el  26%  en 

San Miguel y 31% en Las Piñas. 

Discusión 

Al establecer una comparación entre las dos ciudadelas, Las Piñas y San Miguel se puede destacar  que  los  factores  que  ejercen  mayor  influencia  para  la  HTA  son  los  antecedentes familiares con porcentajes de 34% y 43%, seguido de la edad con 54% y 69%, en donde la HTA se presentaba 50-65 años en personas de entre de edad y por último los estilos de vida no  saludables,  teniendo  similitud    con  el  estudio  de  Ortiz  y  colaboradores  realizado  en  la Salud del Niño 
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ciudad  de  Cuenca,  área  urbana,  en  donde  los  principales  factores  asociados  que  se identificaron  fueron  la  edad,  la  presencia  del  antecedente  familiar,  obesidad  y  un  alto consumo calórico (Ortiz-Benavides et al., 2016). 

Se pudo evidenciar en Las Piñas, que la hipertensión arterial está mayormente presente en los hombres, por otro lado, en San Miguel se manifestó porcentajes semejantes en mujeres y en  hombres  con  el  51%  y  49%  respectivamente.  Por  su  parte  en  el  estudio  de  Rojas  y colaboradores  en  donde  evaluaron  el  comportamiento  epidemiológico  de  la  HTA  en  la población adulta del municipio San Cristóbal, Estado Táchira, Venezuela, determinaron que unos de los factores de mayor influencia fue el sexo siendo más notorio en los hombres (Rojas et al., 2016). 

En relación a los patrones nutricionales, el consumo de alimentos con alto contenido en sal exhibió un riesgo significativo, siendo más relevante en la Cdla. San Miguel que optan por consumirlo  con frecuencia a pesar de tener conocimiento sobre su  enfermedad por lo  que están más propensos a tener complicaciones como el evento cerebro vascular. En cambio, en Las Piñas han optado por consumirlo ocasionalmente o rara vez. En el estudio de Trindade y colaboradores  determinaron  una  alta  prevalencia  de  hipertensión  en  donde  los  factores  de riesgo  cardiovasculares  presente  fueron  la  obesidad,  dislipidemia  y  la  diabetes,  por  eso esencial dar a conocer a las personas con HTA sobre las dietas hipo-sódicas y bajas en grasas saturadas  con  el  fin  de  prevenir  los  riesgos  cardiovasculares  como  ECV,  Insuficiencia cardiaca (Trindade et al.,2014). 

Por  otra  parte,  la  realización  de  actividad  física  y  el  descanso  puede  contribuir  a  la disminución  de  los  efectos  en  la  salud  cardiovascular  en  este  grupo  de  personas.  En  el presente estudio se determinó que tanto en las Piñas con un 40 % como en San Miguel con el 57% no realiza actividad física, en cuanto a las horas de sueño y descanso el 26% de los individuos de las Piñas duerme de 2 a 4 horas y en San Miguel el 34% duerme 6 a 8 horas, esto  indica  que  su  patrón  sueño  y  descanso  esta  alterado,  ya  sea  por  estrés  u  otras  causas externas,  lo  cual  están propensos  a padecer  complicaciones cardiovasculares.  Por  ende, la promoción de la práctica de la actividad física constituye unas de las principales estrategias para disminuir la incidencia tanto de la hipertensión como de sus complicaciones. 

El  sobrepeso,  el  sedentarismo,  agregados  al  nivel  de  instrucción  en  países  en  desarrollo, hacen que la hipertensión sea un problema grave, creciente en la región, y es uno de los más significativos factores de la alta mortalidad cardiovascular (Fábregues, G., 2016). 

Conclusiones. 

•  Con los datos obtenidos del presente trabajo de investigación se concluye que los factores predisponentes con una mayor incidencia en el desarrollo de la hipertensión arterial en los adultos de 45 a 65 años de los sectores Las Piñas y San Miguel 2 fueron Salud del Niño 
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la genética familiar, la edad, en cuanto  al estilo de vida tenemos principalmente al consumo  de  alimentos  con  alto  contenido  sal,  la  inactividad  física,  el  estrés  que afectan en gran magnitud a ambas ciudadelas. 

El estilo de vida tiene un alto impacto en ambas ciudadelas, es así, en el sector de las Piñas la población está representada con un porcentaje del 11% y en la ciudadela San Miguel 2 está representado con el 23%, ambas indicaron que todos los días consumen alimentos con alto contenido en sal, seguido del sedentarismo con el 17% en las Piñas y  el  11%  en  San  Miguel  2.  Los  factores  de  riesgo  como  el  consumo  de  tabaco  y alcohol no tuvieron mucha relevancia. 

Del 100% de las personas con hipertensión arterial indicaron que la genética familiar es el factor predisponente que más afecta en el sector de las Piñas con un 40% con antecedentes paternos y con un menor porcentaje del 20% en el sector San miguel 2 

indicaron que fueron por antecedentes maternos, comparando las dos ciudadelas las piñas son los que están más propensos en padecer esta patología De  los  datos  obtenidos  del  total  de  la  población  se  observó  que  existe  una  mayor incidencia de HTA el 57% representando al sexo masculino del sector las Piñas y en San Miguel 2 con el 51% representa al sexo femenino, se dedujo que el 60% de la población en general con una edad entre 50 a 65 años la mayoría de las personas son diagnosticadas con Hipertensión arterial. 
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