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Introduccion

El presente estudio aborda la problematica de la Hipertension Arterial (HTA)
y su relacion con diversos factores de riesgo como el sobrepeso y la
obesidad. Las enfermedades cardiovasculares (EC) se posicionan como la
primera causa de muerte a nivel mundial registrando en 2019 un total de 17.9
millones de muertes atribuibles a esta problematica (OMS, 2023).

En Meéxico, de acuerdo al Instituto Nacional de Estadistica y Geografia
(INEGI), de enero a junio del 2022 las EC ocuparon el primer lugar de causa
de muerte tanto en hombres como mujeres (INEGI, 2023).



Introduccion

Uno de los factores principales es la obesidad. En México, de acuerdo a la
Encuesta Nacional de Salud y Nutricion (ENSANUT) del afio 2018, tanto el
sobrepeso como la obesidad muestran una tendencia al alta ya que en el grupo de
12 a 19 afos se presentd un aumento del 3.5 % en la prevalencia de sobrepeso y
obesidad con respecto al afio 2012 y en la poblacion de 20 afos en adelante estos
mismos indicadores representaron un incremento del 3.9 % (Martinez et al., 2021).

En el estado de Sonora, México, de acuerdo a la encuesta estatal sobre prevalencia
de sobrepeso y obesidad realizada por el Instituto Nacional de Salud Publica
(INSP) que fue llevada a cabo en el ano 2012 los resultados indicaron una
prevalencia de sobrepeso y obesidad en adultos del 73.7% dentro de los cuales se
clasificaron con sobrepeso en este grupo de edad un total de 37.6% y una
prevalencia de obesidad del 36.1% (INSP, 2013).



Introducciodn

Derivado de lo anterior, un perioc
habitos y reducir los factores o

adolescencia y juventud, por lo ©

0 critico en la vida para afianzar buenos
e riesgo de las EC se da durante la
ue es necesario contar con diagnosticos

oportunos para detectar factores de riesgo cardiovasculares que permitan a
los jovenes tomar mejores decisiones en su vida.

Con base a esto y los resultados

de estudios previos llevados a cabo con

estudiantes universitarios de la region sur de Sonora se observa la presencia
de altos indices de obesidad diabetes, antecedentes y malos habitos de vida
se plantea realizar un analisis sobre que factores presentan una mayor
probabilidad de relacionarse con HTA en este grupo.



Objetivos

Identificar los factores de riesgo asociados a la hipertension arterial (HTA)
mediante un modelo de regresion logistica en estudiantes universitarios del
sur de Sonora.

Como objetivos especificos se plantearon, (1) identificar en la prevalencia de
HTA en rangos preclinicos y clinicos mediante la toma de presion arterial;
(2) Determinar el nivel de sobrepeso y obesidad mediante el Indice de Masa
Corporal (IMC); (3) Identificar los factores de riesgo asociados con
antecedentes familiares y estilos de vida mediante el cuestionario de factores
de riesgo.



Metodo

Diseno. El diseno Participantes. Para la
del estudio fue realizacion del presente
observacional  de estudio se trabajo con una
corte  transversal, muestra por conveniencia de
retrospectivo  con 296 estudiantes
mediciones en un universitarios (60.1 % sexo
semestre de nivel femenino, 18.7 = 0.8 anos,
licenciatura. 69.5 + 12.5 kg).




Metodo

Instrumentos

Cuestionario de factores de riesgo
(FR). El Instrumento  esta
conformado por 135 items. Consta
de preguntas dicotomicas que
Indaga sobre antecedentes
hereditarios y familiares con
diabetes, cancer, obesidad y EC.
También recaba informacion
acerca de los habitos alimenticios,
de actividad fisica, habitos de
sueno, consumo de alcohol vy
salud.

Instrumentos

Para la medicion de la
presion arterial se
utilizd un monitor de
muneca Omron
modelo hem6127.
También se evaluo el
peso corporal con una
nascula Tanita modelo
Um-081 vy la talla con
un estadimetro portatil
Seca modelo 213.




Metodo

Procedimiento

Durante la aplicacion de pruebas fisicas a estudiantes de nuevo ingreso, se les
explico el objetivo del estudio y los detalles de las valoraciones para dejar claro
que la participacion era de forma voluntaria y confidencial. Seguidamente, a
los alumnos que aceptaron participar se les entrego la carta de consentimiento
Informado para su llenado. Posteriormente se iniciaron las tomas de presion
arterial, peso y talla, las cuales fueron tomadas por personal de enfermeria
cualificado. Al terminar estas mediciones, se les aplico el cuestionario de
factores de riesgo de forma fisica y el cual contestaron con lapiz. Esta
investigacion se apego a los principios éticos de la declaracion de Helsinki y
por el Comité Institucional de Etica en Investigacion del Instituto Tecnologico
de Sonora dictamen No. 215.




Metodo

Analisis estadistico

La variable dependiente de este estudio fue el nivel de presion arterial (PA),
que se transformd en una variable de naturaleza binaria con dos niveles de
resultados: un primer grupo de estudiantes con PA normal (<120/90) y un
segundo grupo con estudiantes con PA elevada preclinica (=120-140/<90) y/o
clinica (>140/>90).

Se realizd un anélisis de regresion logistica binaria para modelizar la
asociacion entre el nivel de presion arterial (PA normal y PA elevada) y los
factores potenciales de riesgo mediante la estimacion de probabilidades
utilizando una funcion logistica.




Resultados

Tabla 1 Estadistica descriptiva de variables cuantitativas en
participantes con presion arterial normal y presion arterial elevada.

Fuente: elaboracion propia La prevalencia de HTA en rangos
PA normal PA elevada Valor de reclinicos y clinicos fue de 17.9
(n=243) | (n=53,17.9%) 0* P y | '
18.0 (18.0 - % del total de estudiantes de los
Edad (afios) 19 (18.0-19.0)  0.938 0 :
20.0) cuales el 16.9% fueron mujeres y
67.3 (58.0 - 79.0 (69.5 — 0
Peso (kg) 75() . 8; S <0.001 19.5% hombres. Se presentaron
‘ ' diferencias significativas entre los
Talla (cm) 166.0 (161.0— 172.0(163.0 - 0,01
172.3) 177.0) : grupos de PA normal y elevada en
23.9 (21.4 - 26.7 (24.4 — las variables de peso, talla e IMC
IMC (kg/m?) <0.001
26.8) 28.9) (p<0.01), y solamente en la
m 110'0(10()"0‘ 130'0(12()"0‘ <0.001 variable edad no hubo diferencias
120.0 130.0 e
0
70.0(60.0—  90.0 (80.0— 5|gn|f|cat!vas (Tabla 1)_. _EI 49% de
PD (mmHg) 80.0) 90.0) e los estudiantes se clasificaron con
PA= Presion arterial, PS = Presion arterial sistdlica, PD = Presion arterial sobrepeso u obesidad.
diastolica, IMC = indice de masa corporal.

* Valor de p al comparar las medianas con la prueba U de Mann-Whitney



Resultados

El 75.5 % de los estudiantes con sobrepeso u obesidad se clasificaron
con PA elevada (p<0.0001).

El 67.9 % de los estudiantes con uno a dos antecedentes familiares
con hipertension, obesidad, diabetes o cancer se clasificaron en el
grupo con PA elevada (p<0.001), mientras que el 24.5% con
antecedentes familiares con tres a cuatro de estas afecciones se
clasificaron en el mismo grupo (p<0.01).

El 81.1 % de los estudiantes que no consumen cafe habitualmente en
el desayuno se clasificaron con PA elevada (p<0.05).



Resultados

El modelo desarrollado indico que estudiantes con sobrepeso u obesidad
(IMC >25) (OR 4.65, IC 95% 2.58-24.47, p <0.001), con uno a dos
antecedentes familiares con enfermedades cronicas no transmisibles
(ECNT) (OR 7.94, IC 95% 2.25-9.62, p <0.001), con tres a cuatro
antecedentes familiares con ECNT (OR 8.29, IC 95% 2.27-30.25, p
<0.001), que no beben café habitualmente en el desayuno (OR 2.89, IC
95% 1.28-6.53, p <0.01) y que presentan un sueno intermitente (OR
2.66, 1C 95% 1.06-6.70, p <0.05) fueron mas propensos a presentar
HTA en rangos preclinicos y clinicos
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Conclusiones

En resumen, la presencia de sobrepeso y obesidad en
combinacion con antecedentes familiares, mala calidad de
suefio y el no consumo de café son factores de riesgo para la
presencia de HTA en esta muestra de estudiantes universitarios
del sur de Sonora, México por lo que es necesario reforzar la
prevencion de estos temas a través de programas de educacion
transversales durante su trayectoria academica.

Las posibilidades de mejora del estudio se centran en
complementar las medidas con glucosa en ayunas, registro de
frecuencia cardiaca y analisis de la composicion corporal
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