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Vigilancia Tecnoldgica: Actividad fisica

RESUMEN

Este documento se desprende de la ejecuciéon de un macroproyecto encaminado a diseiar un prototipo de
aplicacion mavil (app), que permita la evaluacion e intervencidon de esta poblacidn, inicialmente, en el
departamento de Antioquia (Colombia). El trabajo se desarrolld, siguiendo las fases predeterminadas para
una efectiva vigilancia tecnoldgica, centrada en patentes, documentos y productos comerciales, publicados
en bases de datos, documentos especializados y redes sociales. Para realizar una consulta asertiva, se
acudio a las siguientes palabras clave: actividad fisica, hipertensién, cardiovascular, telesalud, app. Como
resultado, se evidencié que existen estrategias educativas que se apoyan en herramientas tecnoldgicas
como los teléfonos, paginas web, app y plataformas de telesalud que son utiles a la hora de realizar una
intervencién a pacientes hipertensos. Se concluye que las entidades de salud estan implementando
recursos digitales para la inclusidn a poblaciones especiales; pero en el momento, desde el area de actividad
fisica, no hay muchas evidencias de intervencién a pacientes hipertensos, por medio de aplicaciones
moviles.

Palabras clave: Actividad fisica, aplicacién mavil, hipertension, plataforma, riesgo cardiovascular, telesalud,
vigilancia tecnoldgica.

ABSTRACT

This document is derived from the execution of a macro-project aimed at designing a prototype of a mobile
application (app), which allows the evaluation and intervention of this population , initially, in the
department of Antioquia (Colombia). The work was developed, following the predetermined phases for an
effective technological surveillance, focused on patents, documents and commercial products, published in
databases, specialized documents and social networks. To make an assertive query, the following keywords
were used: physical activity, hypertension, cardiovascular, telehealth, app. As a result, it was evidenced that
there are educational strategies that are supported by technological tools such as telephones, web pages,
apps and telehealth platforms that are useful when carrying out an intervention to hypertensive patients. It
is concluded that health entities are implementing digital resources for the inclusion of special populations;
but at the moment, from the area of physical activity, there is not much evidence of intervention in
hypertensive patients, through mobile applications.

Keywords: Physical activity, mobile application, hypertension, platform, cardiovascular risk, telehealth,
technological surveillance.
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INTRODUCCION

La hipertensién arterial

(HTA)
problema de salud publica altamente prevalente en

representa un

el mundo. Por tal motivo, se le estd dando
relevancia a la actividad fisica y los habitos de vida
saludable para mitigar esta patologia con miras a
una oportuna deteccidon y mejor control.

Los cambios de estilos de vida tales como reduccion
del peso, aumento de gasto calérico vy
modificaciones  alimenticias ayudan a la
disminucion de niveles de mercurio en la sangre. De
esta forma, se controla la frecuencia cardiaca y se
previene la aparicion de eventos cerebro
cardiovasculares.

La estructuracidon de las rutinas para este tipo de
poblacién debe trabajarse de manera cuidadosa v,
asimismo, manejar las intensidades y voliumenes sin
margen de error, pues este tipo de usuarios deben
realizarla con una intensidad moderada-baja. Por
consiguiente, se deben realizar ejercicios de
resistencia netamente aerdbica y de fuerza
isoténica.

Es por ello el término de prescripcion del ejercicio
ha empezado a cobrar mds importancia en el
ambito médico, como cualquier proceso por el que
a una persona sana o enferma se le recomienda
cualquier régimen de actividad fisica individualizado
y conveniente a sus necesidades.

En ese orden de ideas, las entidades de salud estan
implementando recursos digitales para la inclusién
a poblaciones especiales, hecho que se justifica
cuando los estudios cientificos indican que el 60%
del tiempo que pasan las personas en el mundo
digital, lo invierten utilizando aplicaciones moéviles

(app).

Es evidente que el uso de recursos tecnoldgicos en
salud se ha incrementado en los Ultimos tres afios y
con esto, actualmente se dispone de apps para casi
todo, incluso para realizar actividad fisica. Se
enfrenta, en consecuencia, una auténtica
revolucidn que no ha tardado en llegar al sector de
la salud, y convertirse en una tendencia clave, de
manejo continuo.
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En ese sentido, teniendo en cuenta la necesidad de
reducir los indices de hipertensidn y riesgos
cardiovasculares, el disefio de material educativo se
ha masificado a través de redes sociales y medios de
comunicacion institucionales.

Dado lo anterior, este articulo tiene como objetivo,
resefar los avances y el estado de conocimiento,
sobre actividad fisica e hipertension arterial (HTA), a
través de una vigilancia tecnolégica, como base
para la implementacidon de un modelo de telesalud,
orientado al control y seguimiento de pacientes
hipertensos.

METODOLOGIA

Sé realizd una vigilancia tecnolégica en actividad
fisica, como base para la implementacién de un

modelo de telesalud, orientado al control y
seguimiento de pacientes hipertensos.

El trabajo se desarrollé siguiendo las fases
predeterminadas para una buena Vvigilancia

tecnoldgica. Este concepto se entiende como un
proceso organizado, selectivo y sistematico, para
captar la informacion del exterior y de la propia
organizacion sobre ciencia y tecnologia, lo cual
implica procedimientos de seleccién, analisis,
difusidn y comunicacién. La relevancia del mismo
radica en la generacion de conocimiento previo a la
toma de decisiones, minimizando los riesgos de
error y anticipandose a los cambios.

Para definir las ecuaciones de busqueda, se
identificaron las palabras clave relacionadas con el
tema general, los subtemas y los condicionales. Esta
ultima categoria se desgloso en: clasificacién, edad
y sector. Para realizar una consulta asertiva, se
acudié a las siguientes palabras clave: actividad
fisica, hipertensidn, cardiovascular, telesalud, app.
De ese modo, la vigilancia tecnoldgica se centré en
patentes, documentos y productos comerciales,
publicados en bases de datos, documentos
especializados y redes sociales. Se indagd en
bibliotecas digitales y bases de datos como Scopus.
La combinacién de estas fuentes permitié ofrecer
datos suficientes para la sustentacion del trabajo.
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Especificamente se analizé la informacidn obtenida
sobre la importancia de la planificacidén de ejercicio
para esta poblacion especial.

MARCO TEORICO

Para poder realizar esta prescripcién en el dmbito
de la actividad fisica, es preciso dejar en claro
algunos conceptos bdsicos, como lo son:

Actividad fisica: Gonzalez (1) define como
‘cualquier movimiento corporal producido por los
musculos esqueléticos y que resulta en gasto
energético’. Igualmente, la Organizacidn Mundial de
la Salud (OMS) (2) sefiala que “la actividad fisica es
cualquier movimiento corporal producido por los
musculos esqueléticos, con el consiguiente
consumo de energia”.

Ejercicio fisico: diversos autores, concuerdan que el
ejercicio fisico es un tipo o subconjunto de la
actividad fisica que cumple con las siguientes
caracteristicas: Es planeado, estructurado vy
repetitivo. (3) Por otra parte el ministerio de salud
determina que es un proceso por el que se
recomienda de forma sistematica e individualizada
la practica de EF, segun las necesidades vy
preferencias del individuo, con el fin de obtener el
maximo beneficio para la salud con los menores
riesgos. (4)

Volumen: Martin Escudero (5) define que “el
volumen de entrenamiento es un componente
cuantitativo de la planificacién deportiva”. Otros
autores sefal que” el volumen es la resultante de
multiplicar las series por repeticiones y el peso
utilizado”. (6)

Densidad: “expresa la relacién entre la duracién del
esfuerzo y la longitud (duracién) de la pausa de
recuperacion o descanso”. (7) Se puede hablar de
densidad de un ejercicio, lo cual hace referencia al
tiempo de recuperacién entre series y repeticiones
de ese ejercicio. (8)

Intensidad: La intensidad es el componente
cuantitativo del entrenamiento, pudiéndose
considerar también como la cantidad de trabajo de
entrenamiento realizado por unidad de tiempo. Es

el componente mas dificil de prescribir y de
determinar. Los factores que lo delimitan son: nivel
de forma fisica, presencia de medicacién, riesgo de
complicaciones, preferencias individuales vy
objetivos del programa. (9) La mayoria de los
autores concuerdan con este definicion. (10)

Capacidades fisicas condicionales:

Fuerza:

“Es la capacidad de superar o contrarrestar fuerzas
mediante la actividad muscular”. (11)

“Una capacidad al servicio del proceso de
ensefianza-aprendizaje de las habilidades motoras
basicas y las habilidades deportivas especificas”
(12)

Resistencia:
“Es la capacidad de mantener un esfuerzo fisico de
forma eficaz durante el mayor tiempo posible”. (13)

Flexibilidad:

“Es la cualidad fisica basica que, con base en la
movilidad articular, extensibilidad y elasticidad
muscular, permite el mdaximo recorrido de las
articulaciones en posiciones diversas, permitiendo
al individuo realizar acciones motoras con la mayor
agilidad y destreza posibles”. (14) Raffino (15) lo
define como la condicion de aquellas cosas,
personas o ideas que, en lugar de ser rigidas o
estrictas, son relativamente adaptables al cambio.
En conclusion.

Velocidad:

“Es la capacidad motriz para realizar actividades
motoras en condiciones dadas en el tiempo
minimo” (16) lgualmente Irala (17) lo comenta
como la capacidad fisica que permite llevar a cabo
acciones motrices en el menor tiempo

También es importante conocer la definicion de
hipertension  arterial 'y algunos de sus
comorbilidades:

HTA:

También conocida como tensidén arterial alta o
elevada, es un trastorno en que los vasos
sanguineos tienen una tension persistentemente
alta, lo que puede dafiarlos. que llevan la sangre
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a todas las partes del cuerpo. La tension arterial es
la fuerza que ejerce la sangre contra las paredes de
los vasos (arterias) al ser bombeada por el corazon.
Cuanto mas alta es la tension, mas esfuerzo tiene
que realizar el corazén para bombear. (18)
Igualmente Espejo (19) comenta que Ia
hipertension se produce cuando la cifra de tensién
sistdlica es superior a 140 mm de Hg y la diastdlica,
a 90 mm de Hg.

Obesidad y sobrepeso:

Se definen como una acumulacién anormal o
excesiva de grasa que puede ser perjudicial

para la salud. Una forma simple de medir la
obesidad es el indice de masa corporal (IMC),

Esto es el peso de una persona en kilogramos
dividido por el cuadrado de la talla en metros.

Una persona con un IMC igual o superior a 30 es
considerada obesa y con un IMC igual o

superior a 25 es considerada con sobrepeso. El
sobrepeso y la obesidad son factores de

riesgo para numerosas enfermedades crdnicas,
entre las que se incluyen la diabetes, las
enfermedades cardiovasculares y el cancer. (20) De
igual manera Texas Heart Institute comenta que el
organismo estd compuesto de agua, grasa, proteina,
hidratos de carbono, vitaminas y minerales. Se
habla de obesidad cuando el organismo contiene
demasiada grasa. (21)

Sedentarismo:

El sedentarismo como un estilo de vida carente de
movimiento o de actividad fisica. (22) La
Organizacién Mundial de la Salud (OMS), (23)lo
definié como "la poca agitacion o movimiento" En
términos de gasto energético, se considera una
persona sedentaria cuando en sus actividades
cotidianas no aumenta mas del 10 por ciento la
energia que gasta en reposo (metabolismo basal) .
En los paises desarrollados dos tercios de la
poblacién, llevan una vida claramente sedentaria o
desarrollan un trabajo fisico insuficiente(minimo 30
minutos diarios).
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RESULTADOS

En primer lugar, se examind una investigacién sobre
el impacto de un programa de actividad fisica
aerdébica en adultos mayores con hipertensiéon
arterial; se observaron diversos estudios que
hablaban sobre la importancia de la actividad fisica
(AF), en la poblacion hipertensa a nivel mundial,” se
estima que de las personas que padecen
hipertension arterial (HTA), solo el 57% conoce su
condicion, el 40,6% recibe tratamiento
farmacoldgico antihipertensivo, pero solo el 13,2%
logra cifras de presion arterial controlada”. (24)

En un estudio que se realizd sobre la intervencién
desde la actividad fisica en mujeres hipertensas de
la tercera edad, con 40 mujeres ecuatorianas de la
tercera edad entre 60 y 72 anos diagnosticadas con
HTA leve, donde se aplicé durante 6 meses un
programa de actividades fisico-recreativo, se
evidencio mejoras en los aspectos de: alimentacion,
tratamiento  farmacolégico, disminucion del
tabaquismo, obesidad y alcoholismo, mejora en la
adherencia del tratamiento, educacion sobre la
enfermedad y control de la HTA. (ver tabla)

Tabla 1. Diagnéstico general inicial y final realizado en la investigaciéon

Preguntas Inicial %o Final Yo CPMR
Alimentacién 38 95,00 8 20,00 0,000
(sodio, grasas,

condimentos )

Tratamiento 40 100,00 14 35,00 0,000
farmacolégico

Habito de 4 10,00 2 5,00 0,3985
fumar

Alcohol 26 65,00 8 20,00 00,0001
Obesidad 14 35,00 7 17,50 00,0792
Conocimiento 37 92,50 40 100,00 00,0814
(AF- HTA)

Practica o 0,00 40 100,00 0,000
actividad fisica

Interés 28 70,00 40 100,00 00,0003
actividad fisica

HTA Discreta 40 100,00 10 25,00 0,000
(Leve)

El diagndstico final de las personas evaluadas,
evidencié un promedio de presion sistdlica de 134
mmHg y de presion diastélica de 87 mmHg,
mejorando la calificacidn de discreta leve grado | (D)
a una calificacién de Normal Alta (NA). (25)
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Las enfermedades no transmisibles (ENT) conocidas
también como enfermedades crénicas, son
afecciones de larga duracidon con una progresion
generalmente lenta. Estas patologias son la causa de
defuncién mas importante en el mundo, pues
representan en su conjunto el 70% del nimero total
de muertes anuales; comparten factores de riesgo
comunes que incluyen la exposicién y consumo del
humo del tabaco y sus derivados, la inactividad
fisica, el uso nocivo del alcohol y la dieta no
saludable. (26)

Aunado a esto, es importante sefialar el contexto
actual en términos de salud publica en Colombia,
donde factores como el estrés, habitos de vida no
saludables, sedentarismo e innumerables razones
de la vida de un individuo, han venido provocando
un aumento de Enfermedades Crdnicas No
Transmisibles (ECNT) o algun trastorno metabdlico
en cada uno de ellos; segun informe del Ministerio
de Salud y Proteccidn Social, 4 de cada 10 adultos
sufren de hipertensién y casi la mitad de estos
desconoce su enfermedad.

“Segun lo anterior se puede concluir que existe un
gran desconocimiento sobre la HTA por parte de las
personas y su contexto social como familia,
extendiendo la brecha sobre un tratamiento
adecuado, junto con habitos de vida saludables que
permitan disminuir el impacto de esta enfermedad.
(27)

Se ha demostrado que la practica de (AF) mejora el
bienestar y la calidad de vida de los nifios, jévenes y
adultos mayores. Ayuda a prever la aparicion de
enfermedades asociadas a los estilos de vida como la
hipertension, especialmente el infarto, la diabetes y
el cdncer. Pero ademas mantiene las funciones
cognitivas, impulsa un mejor estado de animo,
fomenta los lazos sociales y le garantiza al adulto
mayor independencia y calidad de vida. (28)

En ese mismo contexto, la American College of
Sports Medicine (ACSM) junto con los Centros para
el Control y Prevencion de Enfermedades (CDC)
emitieron conjuntamente una recomendacion de
salud publica sobre la practica de ejercicio fisico (EF),
que afirma que: “Todos los adultos deberian realizar
30 minutos o mas de actividad fisica de intensidad
moderada en la mayoria o preferentemente todos
los dias de la semana. (29) (ver tabla 1-2)
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(Tabla 1)

Recomendaclones de practica de ejerciclo fislco ACSM (1998)

Recomendacion de prictica de ejercicio lisles arientada al desarr alle de la candieldn fisiea

relacionada con la salud segun ol ACSM (1998)

TIPO DE ACTIVIDAD | FRECUENCIA DURACION INTENSIDAD

55% - 65 % A 90%

Resistoncia | Actividad que emploe < 20-60 minutos FCmax
cardio: 220 et "",_';?hmn PR e ten periodos de mas 40 - 50% a B5%
respiratoria PRlon Y sariblc de 10 milnutles) voz
Feserva o FC Heserva
B-12 repeticiones
= wor Ctrenamier " maxicnas (B
sthpe St 4 bt sinaipinsdi i 2-3 Tiempo necesario SOTA i -
resistenci raas ¢ on T 2k 2 = (10-1= en sujetos
e diasfsemana para B-10 ejercicios e
o mayores)
15-30 segundos
Al menos
de grandes grupos por ejercicio con 4 .
Flexibilidad eyl 2-3 e Sin dolor
s e s repeticiones por grupo
Tecnicas estaticas muscular
¥
Actividad aerobica pora
controlar peso corporal
Composicion ¥ mmasa grasa
corporal Entrenamiento de carga
para mantener peso
libre de grasa
R 4 de pr de e} fisico ACSM y AHA (2007)

Recomendaciones para adultos sanos con edades comprendidas entre 18 65 afios segan el ACSM y

AHA (2007)

1. Para promover y mantener una buena salud, los adultos de 18-65 afios debe mantener un estilo de vida
fisicamnente activo.

2. Se debe realizar de intensidad moderada aerobica (resistencia) la actividad fisica durante un minimo
de 30 minutos durante cince dias a la semana o vigorosa actividad de intensidad aerébica de un minimo de
20 minutos en tres dias cada semana.

3. Las i i de a y fuerte intensidad de actividad se puede realizar para cumplir con
esta recomendacion. Por ejemplo, una persona puede cumplir con la recomendacion de caminar enérgicamente
durante 30 minutos dos veces durante la semana y luego correr durante 210 minutos en otros dos dias.

4. Estos moderada o actividades fisicas intensas se suman a las actividades de intensidad de la luz con
frecuencia a cabo durante la vida diaria (por ejemplo, cuidado personal, lavado de platos, utilizande la luz
herramientas en el escritorio) o actividades de muy corta duracién {(por ejemplo, sacar la basura, caminando
hacia el estacionamiento en la tienda o la oficinal.

5. De intensidad moderada La actividad aerdbica, que general mente es equivalente auna caminata endsgica
¥ notamiemente s¢ acelera & Ftmo cardiale, pusds ser 3Cumulads Nacia ¢ 30-min minimo mediante la res-
lizacion de ataques de duracitn cada vno 100 mas minutos.

b. Actividad lisica intensa ex ejemplific ada por carmner, v hace qué la respiracién ripida y wn auments sus-
tantial en el ritmo cardiaco.

7. Ademdis, 3l menos dos veces cada semana 1os aduitos se beneficiardn mediante |a realizacion de acti-
idddes que wtilizan led miusculos grandes d& Cutrpd qué manténér @ duméntar 1a futra muscular v laré-
cigtencia.

B. Debidoa |a relacitn dosis-nespoesta entre la actividad (isica y la salud, las personas que deseen mejorar
su forma fisica, neducir su riesgo d¢ enfenmedades cronicas y a discapacidad, o prevenir ¢f aumento de piso
na saludable, probablemante sa beneficiardn mis de 13 cantidad minima recomendada de actividad fisica

Igualmente, el Ministerio de Salud colombiano,
recomienda también, realizar a la semana 150
minutos de actividad fisica moderada. Si se es mayor
de edad, y esta oscila entre los 18 a los 59 afios, se
puede realizar ejercicios aerébicos de alta, mediana
y baja intensidad. Estas son actividades con las
cuales se alcanzan los beneficios esperados en salud,
con un alto grado de seguridad, disminuyendo la
probabilidad de dolor o lesiones. Al realizar estas
actividades en una intensidad moderada, el cuerpo
se calienta y se aumenta un poco la respiracion vy el
ritmo cardiaco, pero la persona puede hablar con
frases largas mientras hace la actividad sin verse ni
sentirse agitado. (30)

Asi entonces, el adulto mayor de 60 afos en
adelante debe realizar 150 minutos de actividades
fisicas a la semana y no olvidar actividades de fuerza
isoténicas y de equilibrio. Al no poder realizar
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tiempo estipulado se

actividad fisica en el
recomienda ser activos fisicamente con sus
capacidades y sus condiciones hasta donde se lo
permitan, dandole prioridad a las actividades de
intensidad moderada, que se pueden realizar
acumulando sesiones de minimo 10 minutos. Se
deben inculcar ejercicios donde se mejore el
equilibrio y la fuerza para evitar las caidas y mejorar
la autonomia en las actividades diarias. (31)

En relacidén con el uso de tecnologias asociadas al
tratamiento de la HTA y otros eventos de salud,
cabe resaltar que una de las principales fuentes de
busqueda fueron las redes sociales: YouTube (32),
Instagram (33) y Facebook (34). De igual manera, se
acudid a medios académicos como la Biblioteca
virtual del SENA (35), Google Patents (36) y Scopus
(37).

Ver imagenes a continuacion.
Herramientas de busqueda

w

3 YouTube

[ ] Ahora si comenzamosa buscar...

Zul™ R
(SL,U[JLI::
= N e i

En el siguiente cuadro se observa el tanteo que se
obtuvo en base a las palabras clave.

PATENTES
Fecha Titulo Ecuacion de Numeros de Bases de datos
107120 Reflexiones con actividad fisica 1 bitps iveww google com/se
enfoque salubrista | hipertenso achHbm=piskei=FFEKXS
FATENTE 1 | sobre la actividad | cardiovascular pPHEWZ ObNril 40wig=
fisicayla 4e0+ +
hipertensidn and 5 =4
arienal renractivi +iisicar
enthipertensofgs_ l=psy-a
b3 10486 20180 0 20534
£32600003203293.1
10 0 1ci64psy-ab 52
83316 07
BdEdlo
RESUMEN: Ante la p i dculud laci | wnln i0 mdqumc‘ma
todos los niveles mﬁﬁm yla estilos de

\f|dl saludﬂalas. llﬂ .Q'-“W Inus‘ugadornall:o una l’ﬂ‘ﬂﬂﬂﬂ hlbliou'aﬂca sobre los diferentes

¥ ios fisicos con la
promocién de salud y la prevmidn de esa enfermodad
11707120 Valvula cardiaca | telesalud 272 https./ipatents google comy
sin gsfen con hipertensién patentESI4076R4T Ves?q
PATENTE 2 | estructura de actividad fisica =aplicacion+movil+hipernen
soporte formada sion+arterial+actividad+is|
en el sitic = ion+ it
penension+anenal+activid
adefisica

RESUMEN: Valvula protési

que comp

toroldal Inflable distal y una vélvula (104) configurada para wmlﬂr el flujo en una
primera direccion axial y para impedir el flujo en una

: una estructura (108b)

iz

axial

P

a la primera direccién axial,un manguito (102) inflable que comprende al menos un
canal (120) inflable que forma, al menos en parte, la estructura (108b) torcidal inflable
distal, y caracterizada por una estructura (108a) toroidal inflable proximal,
comprendiendo también el manguito (102) inflable un estrechamiento (124) que se
amnda entra ia aﬂruﬂur! (108b) toroidal inflable distal y la estructura (108a)toroidal
plada la vilvula (104) al manguito (102) inflable.

P

GOCOLE FATINTS SEARCH

RESULTADOS DE BUSQUEO&

Patentes . Al_:tividadﬂsica . I u - Google Patents,

o el e https://www.minsalud.gov.co/sites/valoraturiesgo/
Documentos | *  Telesald 2 o owe, _layouts/15/EstiloVidaSalusuario.aspx

. m;‘:dmmu *  Sciencebirect.

+ Herramienta g S DOCUMENTOS

*+  Diabetes =
L «  Plataforma & = m:e Fecha Hora Ee 44 de aror de Bases de

& Farma{'ém +  Redes sociales =

+  Psicologia 10/07:20 Tituly aplicativo 303 hitps:/frevistas.

- amaaatiy il B JERRL A

. . salud daci/arviels ) !
En los siguientes cuadros se observa: dos patentes, e
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En hipertensos con el ejercicio dinamico, el 70% de
los equipos presentan una disminucidn significativa
de la TAS, siendo la reduccién media del orden de
10,5 mm de Hg con cifras iniciales de 154 mm Hg.
Sobre La TAS la reducciéon media es de 8,6 mm de
Hg, con unos valores iniciales de 98 mm de Hg (44),

Por otra parte, en un documento sobre la
hipertension  arterial:  Importancia de su
prevencion, se hace un estudio a 86 individuos, con
edades comprendidas entre los 15 y los 85 afios, 53
mujeres y 33 hombres, resultaron ser hipertensos el
42% (18 hombres y 18 mujeres) sobre los que se
determind la incidencia de los distintos habitos de
vida: Tabaco, obesidad, sedentarismo,
alimentacion, consumo de sustancias excitantes,
alcohol y actividad fisica, obteniendo las siguientes
conclusiones. (ver tabla 1)

El nimero de hipertensos se incrementa con los
anos, asi el mayor porcentaje de hipertensos (82%)
se corresponde con el grupo de edad comprendido
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entre los 66 y 85 afios y el menor (22%) con el de
edad comprendida entre los 25 y 44 aios Entre las
mujeres, un 34% presentaban un IMC 34>25 Kg/m?2,
mientras que en los hombres esta cifra se elevaba al
62%, lo que viene a corroborar la asociacién
existente entre el sobrepeso y la HTA. De los 36
hipertensos, el 83% tomaban excitantes y un 72%
fumaba, mientras que sélo un 58% llevaban una
dieta poco saludable. (ver tabla 2)

(Tabla 1)

26 Hipertensos segn edad
n2>9

EES.

1% 24 afos 2% dd afos G5 alfos G685 alfos

(Tabla 2)

FACTORES DE RIESGO EN HTA

83% 72% e7% 61%
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El analisis particular de los efectos de los factores de
riesgo para cada grupo de edad, llevd a las
siguientes conclusiones: ( ver tabla 3)

(Tabla 3)

Efecto de los factores de riesgo en la
HTA segun la edad

120%
100%
BO%
60%

1 T1

a0
20%
15-24 afios 25-44 afios 45-65afios  66-85 afios

®m Tabaco

= Alcohol

® Excitantes

m Sedentarismo

= Falta de deporte

= Dieta insana
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o El 100% del grupo de hipertensos entre los
15 y 24 ahos, tenian habitos de vida insanos
(tomaban alcohol y excitantes, llevaban una vida
sedentaria y no practicaban deporte) y el 75%
fumaba.

o Entre los 25 y 44 afios, los factores que mas
influyen eran el alcohol y los excitantes en un 80%
de los hipertensos, el resto de factores (tabaco,
sedentarismo falta de deporte y dieta insana) sélo
se daban en un 60% de los hipertensos.

o Los excitantes es el factor que mas influye en
el grupo de edad comprendido entre los 45 y 65
afios, con un 85%, mientras que el resto de factores
se mantiene en un 54%, menos el alcohol que esta
presente en un 62% de hipertensos.

o Por ultimo, entre los 66 y 85 ainos el tabaco
es el factor mds preponderante, con un 93%,
seguido de los excitantes, sedentarismo y falta de
actividad fisica, y en ultimo lugar se encuentran el
alcohol y la dieta insana, con un 50%. (45)

CONCLUSION

Los resultados obtenidos en este estudio, en
relacion con la prescripcion de actividad fisica
aerdbica y de fuerza isoténica en personas con
hipertension arterial, siguieron el mismo orden en
como se presentan en el disefio metodoldgico,

Con esta investigacién se pudo concluir que es
necesario ajustarse a las necesidades tecnoldgicas
para la realizacidon de gestiones cotidianas, como,
por ejemplo, rutinas diarias de ejercicio ya que la
actividad fisica muestra eficacia en la reduccién y
control de la hipertensién arterial. Se debe enfatizar
en las intensidades y voliumenes de la prescripcion
segun lo dictaminen los expertos en la materia.
llevando a cabo unas rigurosas reglas.
Dependiendo de la poblacion con hipertension
arterial, se debe caracterizar y aplicar cuestionarios
para medir el grado de riesgo a los que estan
expuestos los sujetos intervenidos. Asi mismo, es
clave realizar una sesién para esta poblacion la cual,
debe llevar con un precalentamiento, una actividad
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central y una vuelta a la calma, para asi evitar
cualquier tipo de lesidn o riesgo, obteniendo un
efecto hipotensor en hipertensos. Esto es debido,
principalmente, a una reduccién en el tono
simpatico, liberacidn de vasodilatadores.

Por ultimo, es importante llevar un adecuado estilo
de vida, con una dieta sana y actividad fisica, por lo
menos tres veces a la semana por periodos cortos.
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