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Resumen

Las enfermedades cardiovasculares son las mas mortales en el mundo, causando 17,3 millones de
muertes anuales. Se prevé que para 2030, casi 23.6 millones de personas pueden morir por estas
afecciones, el objetivo de la investigacidn fue analizar la relacion entre la hipertension arterial con
el riesgo de desarrollar infarto al miocardio y ataque cerebrovascular aplicando un tipo de estudio
documental descriptivo dentro de los resultados principales se destaca que la frecuencia de las
enfermedades mencionadas anteriormente, y se descubrié que naciones como Ecuador tenian altas
tasas de prevalencia contra el infarto agudo al miocardio 55.7%, México 52.8% infarto agudo al
miocardio, Colombia 47.2% accidente cerebrovascular, Chile 46.4% accidente cerebrovascular,
sin embargo, segun las investigaciones revisadas, es evidente que las altas prevalencias de esta u
otras enfermedades en algunos paises pueden ser el resultado de un descuido del sistema de salud
publica, ya que no invierte el dinero necesario para contrarrestarlas. Permitiendo concluir que se
ha descubierto que las enfermedades cardiovasculares son la principal causa de muerte en el
mundo, aunque las estimaciones varian segun el pais que se encuentre. En nuestra investigacion,
se encontro que la hipertension, el infarto agudo al miocardio y los accidentes cerebrovasculares
tienen una alta tasa de prevalencia y que la mas comun en la mayoria de los paises son los infartos.

Palabras clave: aterosclerosis; cardiovascular; estrés; grasas; mortalidad.

Abstract

Cardiovascular diseases are the most deadly in the world, causing 17.3 million deaths annually. It
is expected that by 2030, almost 23.6 million people may die from these conditions, the objective
of the research was to analyze the relationship between high blood pressure and the risk of
developing myocardial infarction and stroke by applying a type of descriptive documentary study
within the main results it is highlighted that the frequency of the diseases mentioned above, and it
was discovered that nations such as Ecuador had high prevalence rates against acute myocardial
infarction 55.7%, Mexico 52.8% acute myocardial infarction, Colombia 47.2% stroke, Chile 46.4%
stroke, however, according to the research reviewed, it is evident that the high prevalence of this
or other diseases in some countries may be the result of neglect of the public health system, since
it does not invest the necessary money to counteract them. It can be concluded that cardiovascular

diseases have been found to be the leading cause of death in the world, although estimates vary
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depending on the country. In our research, it was found that hypertension, acute myocardial
infarction and stroke have a high prevalence rate and that the most common in most countries are
heart attacks.

Keywords: atherosclerosis; cardiovascular; stress; fats; mortality.

Resumo

As doengas cardiovasculares sdo as mais mortiferas do mundo, causando 17,3 milhGes de mortes
anualmente. A expectativa é que, até 2030, quase 23,6 milhdes de pessoas morram por causa destas
condi¢des. O objetivo da investigacdo foi analisar a relagdo entre a hipertensédo e o risco de
desenvolver enfarte do miocardio e um acidente vascular cerebral, através da aplicacdo de um tipo
de estudo documental descritivo dentro do The. os principais resultados destacam a frequéncia das
doencas acima referidas, e verificou-se que nagcdes como o Equador apresentavam elevadas taxas
de prevaléncia contra o enfarte agudo do miocérdio 55,7%, Mexico 52,8% enfarte agudo do
miocardio miocardio, Colémbia 47,2% acidente vascular cerebral, Chile 46,4% acidente vascular
cerebral, no entanto, de acordo com a pesquisa revista, é evidente que a elevada prevaléncia desta
ou de outras doengas em alguns paises pode ser resultado de negligéncia por parte do sistema
publico de satde, uma vez que este ndo ndo investir o dinheiro necessario para os combater. O que
nos permite concluir que se descobriu que as doencas cardiovasculares s@o a principal causa de
morte no mundo, embora as estimativas variem consoante o pais. Na nossa pesquisa, verificou-se
que a hipertensao, o enfarte agudo do miocardio e o acidente vascular cerebral apresentam uma
elevada prevaléncia e 0 mais comum na maioria dos paises € o enfarte.

Palavras-chave: aterosclerose; cardiovascular; stress; gorduras; mortalidade.

Introduccion

La evaluacién del riesgo cardiovascular se ha incorporado recientemente a las guias clinicas de
atencion del paciente como medida de prevencion de enfermedades cardiovasculares (1). La
mortalidad por enfermedad cardiovascular ha disminuido en los hombres y ha aumentado en las
mujeres, segun estudios. Sin embargo, en la posmenopausia, las tasas de mortalidad por
enfermedad cardiovascular aumentan, especialmente en mujeres, que son entre 4 y 8 veces mas

frecuentes que en hombres (2).
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El problema de la hipertension arterial es un problema de salud publica que afecta
aproximadamente a 1.000 millones de personas en el mundo y se ha convertido en la enfermedad
cronica mas frecuente segun la organizacion mundial de la salud (OMS), que junto al
hipercolesterolemia y/o hipertrigliceridemia constituye otro factor de riesgo aterosclerotico,
asimismo, la hipertension arterial (HTA) esta considerada como uno de los mas importantes
factores de riesgo cardiovasculares. Se debe mencionar que la mayoria de las personas con
hipertension arterial no muestran sintoma alguno, mientras que en otros casos suele presentarse
dolor de cabeza, vértigos, dificultad respiratoria, palpitaciones del corazén y hemorragias nasales,
si no se controla la hipertension arterial puede provocar infarto al miocardio, entre otras causas (3).
Las cardiopatias isquémicas (ECV) y los accidentes cerebrovasculares (ACV) fueron la primera 'y
la segunda causa de muerte en el 2019 y la primera y la cuarta causa principal de pérdida de afios
de vida ajustados por discapacidad, respectivamente. Dado que el control deficiente de la presion
arterial (PA) es el factor de riesgo atribuible poblacional (FAP) méas importante para lasECV 'y los
ACV, el accidente cerebrovascular hemorragico (FAP = 58%) y La prevencion y el control de la
hipertension se pueden lograr mediante la aplicacion de estrategias de servicios de salud a nivel
poblacional y dirigidas a los grupos de alto riesgo, que incluyen intervenciones para aumentar la
concientizacion sobre las medidas preventivas y de control de la hipertension (4).

El aumento del colesterol vehiculizado por las HDL (cHDL) tiene el efecto contrario, es decir,
protege del desarrollo de esa enfermedad epidémica en el mundo occidental. Por otro lado, los
estudios epidemioldgicos, experimentales y de intervencion han demostrado de forma concluyente
que el exceso de colesterol total y del transportado en las LDL (cLDL) predispone al aterosclerosis
y sus complicaciones, principalmente la enfermedad coronaria. Por lo tanto, las concentraciones
de estas lipoproteinas pueden predecir el peligro cardiovascular. Sin embargo, varios cocientes
(principalmente el colesterol total/cHDL y el cLDL/cHDL) se han propuesto para simplificar y
contener la definicion de riesgo derivada de las concentraciones de colesterol total, cLDL y cHDL
(5).

Las enfermedades cardiovasculares son las mas mortales en el mundo, causando 17,3 millones de
muertes anuales. Se prevé que para 2030, casi 23.6 millones de personas pueden morir por estas
afecciones (6).

La disparidad socioecondémica es una de las principales causas de mortalidad por enfermedades

cronicas no transmisibles en América Latina, incluyendo enfermedades cardiovasculares. Brasil
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tenia una alta tasa de mortalidad por patologias cardiovasculares, pero en los ultimos afios ha
disminuido, ya que el 9% de las personas tiene colesterol elevado y el 20% tiene hipertension, sin
contar otros factores de riesgo como diabetes, obesidad, sedentarismo y tabaquismo (7).

En Ecuador, existe un alto riesgo de sufrir un accidente cardiovascular debido a una alimentacion
inadecuada, un estilo de vida sedentario y la falta de conocimiento. Las enfermedades
cardiovasculares son la primera causa de muerte a nivel nacional, representando el 26,49% de todas
las defunciones. Segun la encuesta STEPS de 2018, el 25,8% de la poblacion de 18 a 69 afios tiene
presion arterial elevada, hiperglicemia, glucosa alterada y colesterol elevado (8).

En la provincia de Manabi, se ha observado una tendencia a adoptar nuevas formas y estilos de
vida con menos gasto de energia y alto grado de estrés, asi como un consumo masivo de alimentos
ricos en grasas saturadas. Estos factores de riesgo cardiovascular son un problema de salud
importante en la provincia, principalmente debido a malos habitos nutricionales y toxicos. Por
provincia, la mayor incidencia de enfermedades cardiovasculares se da en Manabi (9).

Se espera que a través de los objetivos establecidos se obtengan resultados y conclusiones sobre
los temas sugeridos, lo que aumentara el interés en realizar investigaciones adicionales que
complementen lo ya estudiado, asi como fomentar la realizacion de nuevas investigaciones

centradas en las enfermedades cardiovasculares, especialmente en la hipertension arterial.

Objetivo general
Analizar la relacion entre la hipertension arterial con el riesgo de desarrollar infarto al miocardio y

ataque cerebrovascular.

Objetivo especifico

Identificar la tasa de prevalencia de la hipertension arterial, infarto al miocardio y ataque
cerebrovascular.

Identificar los factores de riesgo que pueden potenciar el efecto de la hipertensién sobre el
desarrollo de eventos cardiovasculares y cerebrovasculares.

Evaluar la relacion entre los diferentes niveles de presion arterial con el riesgo de infarto al

miocardio y el riesgo de ataque cerebrovascular.
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Metodologia

Tipo de estudio

El estudio actual se llevo a cabo utilizando un enfoque documental descriptivo. Se enfoc6 en una
revision sistematica de varios articulos publicados que exploraban la relacion entre la hipertensién
arterial y el infarto al miocardio, cada uno de los cuales abordd al menos una variable relacionada

con el tema de estudio (10).

Estrategia de busqueda

Se utilizé una variedad de bases de datos, como Scielo, Redalyc, PubMed, la Biblioteca NHI,
Science Direct, la Organizacion Mundial de la Salud, la Organizacion Panamericana de la Salud y
otras, para realizar una revision sistematica de los articulos requeridos para el estudio. En este caso,
para establecer un filtro, se utilizaron, ademas de los criterios de inclusion y exclusion previamente
mencionados, un sistema de palabras claves para identificar estudios relacionados con el enfoque

de la investigacion actual.

Criterios de seleccion
Criterios de inclusion
e Articulos en bases de datos de revistas indexadas.
e Investigaciones realizadas en un grupo de personas con hipertension arterial, infarto al
miocardio y accidente cerebrovascular.
e Documentos de sitios web confiables
e Investigaciones realizadas en espafiol, inglés y portugués.

e Articulos que hayan sido publicados dentro de los ultimos 6 afios (2018-2023)

Criterios de exclusion
e Investigacion que carezca de fundamento cientifico.
e Articulos que no sean de libre acceso.

e No se tomara informacidn proveniente de tesis de pregrado.
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Operadores, booleanos o truncamiento, palabras clave, idioma y periodos de
basqueda

Esta revision sistemética incluy6 una revision bibliografica de articulos de los Gltimos 6 afios
(2018-2023), y se buscd en espafiol y portugués debido a la necesidad de disponer de una base de
datos amplia. Estos se optimizaron utilizando los operadores WoS, AND, OR y NOT. Ademas de
las variables a tener en cuenta para la basqueda de recursos bibliogréaficos, se tendran en cuenta
otros factores como las palabras clave como cardiovascular, patologias, lipidos, cerebrovascular e
hipertension. De esta manera, se asegurara la inclusion de la bibliografia bajo criterios de inclusién

puntuales.

Consideraciones éticas

Debido a que se manejo la informacion necesaria de manera confidencial, la investigacion cumplio
con los criterios éticos. Los hallazgos no seran utilizados o reproducidos para otros fines que no
sean académicos, los acuerdos éticos se cumplieron, la informacion recolectada y analizada se
mantuvo adecuadamente y se utilizo correctamente. Ademas, se respetaron los derechos de autoria
de cada articulo y las investigaciones utilizadas en la redaccion de los articulos (11).

La lista de articulos identificados para considerarlos como parte de la revision sistematica son los

siguientes:
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Figura 1: Seleccion de articulos a través del fluyjograma PRISMA.

Articulos encontrados en la bzquedz pr'lma:ia_de
mformacion e la baze de datos consultadas. (=202

Pubmed (n=16)
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S
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Dubmed (2=7) completo (N=110}
Zrielo (n=11)
Elseviar (n=4)
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Articulos empleados para
resultzdes ¥ discusion (=53]

Resultados

Tabla 1: Prevalencia de la hipertension arterial, infarto al miocardio y ataque cerebrovascular.

Autor/es

. Afio Pais Metodologia Muestr Tipo de Tipo de Tipo de Prevalencia
Referencia a enfermedad enfermedad enfermedad (%)
Investigaci Hipertensiéon = ------- -
Sandoya E 201 Urueua on de corte 102 arterial 7.5
(12) 9 E13Y transversal
descriptiva
Investigaci
Laraycol. 201 Brasil on de corte 147 Hipertensiéon =~ -------  ——-——- 31
(13) 9 transversal arterial
descriptiva
Estudio Hipertension =~ -------  —=--——-

Vintimilla y 202

col. (14) 0 USA descriptiv. 771 arterial 12.6
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Regino y col 202 Colombi
(16) 1 a
Ordofiez y

col.

(Ordonez

Garcis, y

otros,

Enfermedad

es

cardiovascul

ares en 201

Cuba: 9 Cuba
determinant

es para una

epidemia y

desafios

para la

prevencion 'y

control,

2019)
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1) | Ecuador
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descriptiv
0

Estudio Infarto agudo

Rubinstein y 202 Argentin cuantitativ. 396 = cmemeeem e al miocardio 14.8

o,
col. (24) 0 a descriptiv

0

Estudio  eeem e Infarto agudo
Silvaycol. 202 Ecuador descriptiv. 52 al miocardio  55.7
(25) 1 o de corte

transversal

estudio

descriptiv

o,
Sanchez 'y 202 Cuba analitico, Infarto agudo 71.7
col (26) 3 longitudin 383  ceeem e al miocardio

al,

retrospecti

Y

Analisis: Se determind la frecuencia de las enfermedades mencionadas anteriormente, y se
descubrid que naciones como Ecuador tenian altas tasas de prevalencia contra el infarto agudo al
miocardio 55.7%, Meéxico 52.8% infarto agudo al miocardio, Colombia 47.2% accidente
cerebrovascular, Chile 46.4% accidente cerebrovascular, sin embargo, segun las investigaciones
revisadas, es evidente que las altas prevalencias de esta u otras enfermedades en algunos paises
pueden ser el resultado de un descuido del sistema de salud publica, ya que no invierte el dinero

necesario para contrarrestarlas.
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Tabla 2: Factores asociados a eventos cardiovasculares y cerebrovasculares.

Autor/es

fi t Metodologia Factores de riesgo
Referencia Aho Pals 9 J
Revision exhaustiva de
Castro v col ensayos clinicos, Sedentarismo
27) y col. 2019 México boletines, articulos de Obesidad
revision y normas de Presion arterial
salud
R | Revision bibliografica Consumo excesivo de
e 2019 Cuba tabaco
(28) Inactividad fisica
, Revision  bibliogréafica
Fernandez y col. 2019 Cuba empleando literatura Obesidad
(29) nacional e internacional ~ Tabaquismo
Genero
Maldonado y col 2020 Ecuador Estudio descriptivo Sedgntarlsmo
(30) transversal Estrés
Investigacion descriptiva Estrés
g‘f)"pa y col. 2020 Cuba transversal prospectiva  Anticonceptivos orales
i Investigacion descriptiva Salud emocional
Areizay col. 2020 Colombia observacional transversal Diabetes
(32) Obesidad
Estudio cuantitativo, Mala alimentacion
(S;sl):))oya D 2020 Peru descriptivo Inactividad fisica
Duin y col. Investigacion prospectiva, Anticonceptivos orales
(34) 2021 Venezuela descriptiva Antecedentes familiares
Revision bibliografica Hormonas sexuales
g?)Alba y col. 2021 Argentina Antecedentes familiares
ch | Revision bibliografica Hipercolesterolemia
(36§vez y col. 2022 Costa Rica Diabetes

Analisis: Existen diferentes factores de riesgo que conllevan al desarrollo de enfermedades

cardiovasculares unas mas letales que otras donde los antecedentes familiares, edad o sexo juegan

un papel muy importante en el desarrollo de estas anomalias donde estos factores son considerados

como modificables mientras que los factores donde se debe actuar de forma preventiva son diabetes

mellitus, obesidad, sedentarismo ya que estos factores son que tienen una asociacion mayor con

este tipo de patologias siendo muy frecuentes en la poblacién en general.
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Tabla 3: Niveles de presidon arterial asociado al infarto agudo al miocardio y accidente cerebrovascular.

Estado Antropométrico

Autor/Ref. Ao Pais Enfermedad n° Edad Peso Estatura Presion
kg cm Avrterial

Sequra 'y €0l 5319 Honduras Accidente 1309  45-64 67-81 154-167  280/160

(37) cerebrovascular

Cérdenas y col.

(Cardenas

Villarreal,

suevara o020 México Accidente 746 4-18 18-61  109-163  250/130

Valtier, Ortiz cerebrovascular

Félix, & Nava

Gonzalez,

2020)

Paumier y col- o051 cupa Accidente 300  20-59 62-156  146-173  250/120

(39) cerebrovascular

Borjay col (40) 2021  Ecuador Accidente 110  65-70 59-84  153-161  280/140
cerebrovascular

. . Accidente

Tapiaycol. (41) 2022 Chile cerebrovascular 164 21-23 66 - 67 164 - 165 270/180

zfgq”ez Y €l 5000 perg Hipertension arterial 288 48 - 46 65-78  150-168  200/140

Pérez y col. (43) 2020 Argentina Hipertension arterial 73 20-70 64 - 86 154 - 171 140/100

air)“ez Y €l 5001 México Hipertension arterial 16 60 - 90 59-82  142-170  160/120

a'g)zwg'e y el 5022 Colombia Hipertension arterial 176 35-58 62-73  152-164  140/90

Uyaguari A (46) 2023 Ecuador Hipertension arterial 45 20-41 60 -73 149 - 165 180/130

2@')"*‘05 Yy ¢l 5000 Brasil Infarto 60 45-70 79,10 158,54 200/140

Mamani (48) 2020 Perl Infarto 99 6-7 22 -24 117 - 118 290/160

Quimis y col.

(Quimis Baque,

Manobanda

Arias, Ortega 2020 Ecuador Infarto 108 12-19 49 - 52 151 - 161 190/120

Madrid, &

Valero Cedefio,

2020)

(D5‘6§”as y el 2002 cupa Infarto 63 70-79 57-59  159-163  220/140

Ibafiez 'y col 5590 paraguay Infarto 110 26 - 90 59-81  145-170  280/160

(51)

Analisis: La presion arterial muy alta puede ocasionar estas enfermedades debido a la presién

arterial muy alta existente ocasionando que los vasos sanguineos de revienten, por ello es

importante mantener los niveles de presion arterial dentro de los rangos normales en caso de existir

hipertensidn es importante llevar un estricto régimen alimenticio para evitar a futuro que el paciente

pueda padecer algun infarto agudo al miocardio o un accidente cerebrovascular.
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Discusion

Las enfermedades cardiovasculares son la principal causa de muerte (1,9 millones de personas cada
afio), y los cambios en el estilo de vida pueden ayudar a prevenirlas. Segun la Organizacién
Mundial de la Salud, en las Américas, las enfermedades suelen afectar a ambos sexos de manera
equitativa, con un 30% de muertes prematuras en el quintil mas desfavorecido. La estrategia
regional tiene como objetivo disminuir las tasas de mortalidad en un 25% (52).

En la actualidad, una investigacion basada en la frecuencia e incidencia de las enfermedades
cardiovasculares ha demostrado que el infarto agudo al miocardio es la enfermedad mas frecuente
que afecta a la poblacion, con niveles més altos en naciones como Ecuador, México, Colombia y
Chile (25,22,19,18). Investigaciones como la de Castro y col. (53) concuerdan con lo encontrado
en nuestro estudio en Colombia, segin su estudio, la hipertension arterial es la enfermedad
cardiovascular méas prevalente, con una tasa de prevalencia del 27.7%.

Por su parte Sandoya E (Sandoya, Enfermedad cardiovascular en Uruguay, 2018) en Uruguay, la
hipertension arterial tiene una tasa de prevalencia del 7,5 %, lo que lo convierte en uno de los paises
con las tasas de prevalencia méas bajas en Latinoamérica. asi mismo, Ordofiez y col. (Ordofiez
Garcis, y otros, Enfermedades cardiovasculares en Cuba: determinantes para una epidemia y
desafios para la prevencion y control, 2018) segun una investigacion de 2020, la ateroesclerosis es
la principal enfermedad entre la poblacion de este pais, con una tasa de prevalencia del 26%.

Con respecto a los factores de riesgo que estan asociados directamente a enfermedades
cardiovasculares encontramos al sedentarismo, obesidad, padecer de alguna enfermedad cronica
no transmisible como lo es la hipertensién, diabetes mellitus, de igual forma otros factores como
la edad, antecedente familiar suelen ser importantes al momento de diagnosticar alguna patologia
cardiovascular (Castro-Juarez, Cabrera-Pivaral, Garcia Slerra, Morales Perez , & Ramirez
Concepcion, Factores de riesgo para enfermedad cardiovascular en adultos mexicanos, 2017;
Areiza, Osorio, Ceballos, & Amariles, Conocimiento y factores de riesgo cardiovascular en
pacientes ambulatorios, 2018; Garcia M. , 2018).

Chevez y col. (Chevez Elizondo, y otros, Factores de Riesgo Cardiovascular, 2020) en su estudio
concuerda ya que resalta a la diabetes como principal factor de riesgo, del mismo modo considera

al hipercolesterolemia entre los factores de riesgo para desencadenar alguna patologia
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cardiovascular sin embargo, es necesario continuar investigando para determinar el principal factor
de riesgo que contribuye al desarrollo de cualquier enfermedad cardiovascular.

Mientras que Del Alba y col. (Gimenez Lucero, y otros, Factores de riesgo de enfermedad
cardiovascular en estudiantes universitarios, 2019) demuestran que las hormonas sexuales, y
antecedentes familiares pueden llegar hacer los principales factores de riesgo, asi mismo en la
investigacion de Saboya D (Saboya Més, Factores de riesgo de enfermedades cardiovasculares y
conocimiento sobre complicaciones en adultos, 2018) toma a consideracion al proceso de llevar
una mala alimentacion y asocia a la hipertension con el desarrollo de cualquier enfermedad
cardiovascular, donde se menciona que el incremento de la lipoproteinas potencialmente
aterogénicos, representa un fendmeno biogquimico inicial y crucial en la formacion de la placa
ateromatosa.

Con el objetivo de analizar los niveles de presion arterial asociados a la hipertension, accidente
cerebrovascular e infarto agudo al miocardio, se destacd un indice de masa corporal (IMC)
promedio que oscila entre 25 y 49, lo cual se encuentra mas frecuentemente asociado a las
enfermedades cardiovasculares. La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define a una persona
con sobrepeso como aquella que tiene un indice de Masa Corporal (IMC) superior a 25 y a una
persona con obesidad como aquella que tiene un IMC superior a 30 (62). Teniendo en cuenta los
antecedentes y cdmo se relacionan con los resultados de la investigacion actual, se demuestra que
aquellas personas con obesidad o sobrepeso estas mas propensos a desarrollar algun problema de
hipertension o inclusive algun infarto.

Menco y col. (Menco Roldan, Diaz Perez, Barrios Puerta, & Pinto Aragon, 2019) manifiestan en
su estudio que a mayores niveles de presion arterial mayor es el riesgo de padecer alguna de las
patologias mencionadas anteriormente encontrando que el accidente cerebrovascular representa la
tercera causa de muerte en el mundo occidental. Estos resultados son respaldados por Pérez y col.
(64), donde las personas con hipertension arterial presentaron cifras elevadas en sus niveles de
presion arterial debido al consumo de un tratamiento inadecuado. Sim embargo Cabello y col. (65)
sostienen que aunque la reduccion relativa del riesgo vascular causado por el tratamiento
antihipertensivo es constante en todas las edades, los pacientes mayores tienen un mayor riesgo de
complicaciones de la HTA.

Asimismo, se consideran relevantes los hallazgos encontrados en esta investigacion, que se espera

que sirvan de base fundamental en un futuro para el desarrollo de nuevas investigaciones, el incluir
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campafas de prevencion junto a autoridades de salud permitirdn disminuir las altas tasas de
prevalencia ocasionadas por estas enfermedades. Es importante seguir investigando sobre la
hipertension arterial y accidente cerebrovascular, asi como el infarto agudo al miocardio, ya que
Ilevando un estilo de vida adecuado se evitard la progresion de estas enfermedades que en la
actualidad son consideradas como un problema de salud publica.

Conclusiones

Se ha descubierto que las enfermedades cardiovasculares son la principal causa de muerte en el
mundo, aunque las estimaciones varian segun el pais que se encuentre. En nuestra investigacion,
se encontro que la hipertension, el infarto agudo al miocardio y los accidentes cerebrovasculares
tienen una alta tasa de prevalencia y que la mas comun en la mayoria de los paises son los infartos.
Los factores de riesgo varian segun la enfermedad cardiovascular a presentarse, ya que estas
pueden manifestarse de diferentes maneras. Algunos de los factores mencionados anteriormente
pueden aumentar el riesgo de padecer alguna de estas patologias, y ciertos factores pueden tratarse
mediante cambios en el estilo de vida, por lo que es crucial hacer ejercicio.

Un estado antropométrico inadecuado, asi como un desequilibrio en los niveles de presion arterial
contribuiran al desarrollo de diversas enfermedades, como la hipertension arterial. A su vez estos
niveles de presion arterial tienden a ser peligrosos sino se controlan llegando a ocasionar accidentes
cerebrovasculares o infarto agudo al miocardio debido a que los altos niveles de presion repercuten
comprimiendo los vasos sanguineos ocasionando su ruptura ocasionando alguna de las

enfermedades antes mencionadas.
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