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JNT!!Jll'.JCC 011 

Dentro de '!.ns ·at'.J!.'Jef~s ,!el !l~)!:!r:·to c9.r:liryvHscu~ar 19 

hiper•·or.si6n "rtorial oist.!mko es un pMt:emn ;ue requiere 

rle la '.ltenci~n de t·odo 'lc¡ucl que se ocupe de la snl·.1~; Es la 

enf~rt.'i('~o.rl :n4a C'Jrr.i.in en e~ h lmbre adulto,·· se esti:.:.~ que ent::-e 

!."?~ I~-25~ cr. may:rt-s i:le ~t:; a:-·'J3 en nuestro .. .pa!s oufrer. 1e hi­

perte~·-~6~ nrteri~!(T~). 

A¡o<trte de en prev~loncir' c:c· .. e" y su mort!llidad prcooz de !8% 

ec c~u~~ ~e i~v,lidez en l~~co pro~uct~v~ ~e la vidg; Ademne, 

ne ~r-be ii.uE; ~~ hi;..·""'':"'+:in~o vi•'ir~ r.:cno~ ~.--·o~ ~e 1) ~ue :e co-­

r~t:Jr.r..ond'aria. vivir, c-n tanto m~~ t~mr!" r.a ~e 11r~·~cnte ln en--

for~01ad(!5)(J7). 

If1 hj.~c!"tenai6n nr~·.:-rial sist~mica se define como: " J.a ele-­

vacio:i. :.e la pr!:("i?n a,...terial -:;:i:- ""rriba de cifr:i.s consi:ieru­

:Jas cor:io no:~ales. De acu0!"':5.o c-,n ln. Or,:--r-~1iznción ?1~undial de 

la 8:-i:ut~ ( o. ~~. :>. ~, los v.~l'J .. '~ de 160/S5 m.'!:~!g :> .::upe!'io--· 

we en e: ni"·> oon :.as cuperi0:-.;.' '" It0/90, 

I5~'/:i0-95 ~.:~He y la3 cifras definit!'l-~.-•. c.~e ... i_ev:i.d:ln son n.-­

•1ue1 l n~ 111e ~a hnl1'1n -:;Jr r.~!·~ ~, ·1 <:-: T.~r;/~~ ;;, .~~,f;(22 ). 

En las ~;.:'":::·.1-:i.Jr.c;.~ 'ie I·:::-- :-.:·:el, e::: '!~:-.. :'.~~.~.:~~ .i:.t~ ~"! ::-.!4.ic., 

~::mili-.:-- i::!er:·!"c -~ ~~~ .!~:.:~.ilin .:!e~ -:;:-.cic·.'·: ·:;:-.el ::i::::·.:jJ ~.;:!ra­

p~i.t':" ,..,,.. ~i;l ~r:c"-.:'""..':C hi9..;:-te!" . ._·o; ~.t!, 11 :'~:-::~.:.a .lel pilcien~e 



conozi..:n ~:¡ ¿!·.!'err:".e·!:i.l :\e 3u p~1ciente, 1cntro dP. un n,a~"CO de 

oe:1c: l la exp!.'iC!tc:i6n pero ~ 111 vez c·J~:Jlato, Es decir, en r¡u<? 

cor.siste la nefer;r.e~a1, suo ¡iJoibles ce.usa$, su :.r:1ta:niento 

diettftico, farmacol6gico, y la i:n.:ort-lncin je la ~ci:tencia 

puntu•1l. y de· :m1::<era re¡r.ilar n O'-IS ci t!ls :r.E!dicas, co:< el fin 

de identificar pJsibleo comp'ic1ci,neo(I)(2)(8)(I6), 

la en!'aru.tJ.aj hi prt'tenci -rJ. por tre.tqro~ :le U!1 p:2J~ ci:nier.:to 

cuyo .-:.anejo es a largo pluzo, rt.:: :¡uerira 1,'J.e el en!'er:no lle-­

ve itn pro_.31"'.:-.::i..t de cont!'o~ :ni!dic,, estrech:> tanto e:i rienejo 

far~aco~dgica, diet~tico y d~ ~CTis~c~cia pu~tunl a s~~ cit•3 

!::.idicus; t-:>:-.:::.ndo e~ cue~tn que l~s pnci::nt:s ~~1!"'snn con r!-:-e­

cont:-oles Je sus ci!'ra~ tensionales fav~:·ec.'..1.o por el ing,de-­

cua:lo ee~ir.ii~nto 1e las norr.l'ls ter::tpt!utic'"~.:;; ::> que condicio-

nu oe puedan presentar :~-:;o nw.~~?ra tt:rnpru:la co::: ·~ica.ciones. 3c 

co:i2iirr2 1ue !:i2 pudeci~!~nt0e cr6nic1e pua·?n ~·,r~~·=·~er 

qu~ pe presenten :,1sor:!~nes !e an~:i.e:53.d en ~l p2.cie:--.. te, r~-­

percutien~1o en el cvr.tr:ii_ y tr::·.t~mie:ito. h"avors·:-~r 19. inte-­

gración r:'!.e la fa~.i lío. en el tr~1t:.t·:iir::nto puede jisr.linltir la 

andieda.d en el pRc:!.~nte. Si el :n6dic~ solo to:r.a en cuenta e! 

aspo e to Cio~~eico de :., enfermeda~ de j~.ndo de lado la e<.luca-­

ci~n y el apoyo fa~iliar en el ~nnejo del paciente hipertenn~ 

esto ;iucdr; i!".!':uir en el abandono del tratamiento o un cegui­

~iento ing~ocuaJo d&l ~ismo(I)(6)(7)(I3)(I6)(I9), 

infor'.!'.nn ~e la icc~·Jrtanci." de ur. ¡;ro¡;r~mn ed•,cc¡cion:l :liri-­

eirlo t~nto é1 19. f1::li".!~ COClO 31 pacii?n":e 2,'J,T:l!J.1.10 rl.ISi ~U.e ~., 



cQ~~l~~-= aspe~to¿ ~e la en~er~~i~~ co~o ?B cau~as pl:ib:en, 

rnanife~t:i.cian~s clinicas, m!lnejo :¡ 'J9ible~ comp:icaci·n1es y 

el ~en•fici~ ,"ietd,..regular:nent• a su servicio :né'üco(4) 

(I'). 

r.n e·.'alu~~: ~n de' 1Js C)nocimiento2 que la fair.i; ia ~):e'. 'l~erca 

iel pad~~!~i~~:to y !el 1·:oyo ;ue brinda nl pa~i~nte 7lra su 

~· ::Ji:?:i.en~'> 1~ nor:r.n::: t~·!'A.p~~t!ic~2, ~s ·i ~ ~3.'i tal i·:-:? J"!'t1.n--

cia y~ 1\Jf) "~to sera lo i.".Je m r1u~ ln. f:>r:ns en 1ue se estructu-

:1'0!'1!:1 l!'.>s .'.'!"':i_--:-r:-:·:"as ed'..lcaCi'Jr.1~e2, CV'l.!uaci'Jnas 1u~ .. n refer1-

1:i i:in sus '"·:tudi.os aut·Jr:.3 como; T..\. 1'-nc-J..,r.ql:i y col~, ~·!oriz­

··:: y co,::-. y :tor:::-: •. \si ._i.:;:--.c:-. to ... nrs~ -'.:!1 cu·:ntr.:i. l'JS csmtios 

re::q>.,C't•? '1 ln conducta 1~1 ·;nc-=.c:~te d··tdo 1o ;;ro:onc'l.do de ~u 

~rnt .~i~~-~..,. ~l fc~tor ed~lcacional ~nrn ~J~ la fa~i:ia del p~­

cient-: _::> !':.:.nO::'J ':!O: prometer1'1 •.?'.'"" a.l apJy:-> : enfe!''!:? !H!'fl el 

1.dt:cU'1:l•J r~c1im:~::""? ir ln- nJr:::as hi.c:i·:'r.ic;-:HC'ti!ticas y 

fEH':-'~"!o!5gic:<; 1o !''"''.'1:!o tt:. :rir:· .. :··Jo ··):-:t i:-·)l -::-~'!. f."1.deciT.ie:-:.t~ 



T E e o 

~i')!"'. ".~u·3inl ii: :!..'l S'11Ud ( o. M. S. ) lo.s ·1.• 1_'J:·es de !6C/95 

· ..... _ J <?'.i)".?"'i0rcc ~:·fi~~:·. a! e1o, hip,.:r~·::n-~•.ro en e: -:-:'.3.ulto(22). 

'J1.l ':1:11 ~., -:!c•.".trL.J e:-:?i1t:.: ~i·t-:> .~el p1Ci'Jnte no de·-:1:·.~~'::.!~. :-.:.n¡"".~­

~~ 1e l!1e ~t~' ~1 c1~J~~~-.~ 1a hi~er:0~:~5n ~~~sr~~~ al ~~occ-

co _. 1..:.· der:.-: :.n..-: '."l":c::.-::.-i:. 

e:. "':"'t(' '.::!.po • 

.3: t''"'. ".!St2.l-:!._ecid) l',.,lP- l?. ~.-:pe!"·~S::'.3i~:". :.lrt:::<.".: ':i.::.: ~OC~!'lC:!..'l: 

~if:1. d.•: ~"'..!'te!'-i..~ r·";!".~1, :::':":·:~iti:: 1e t~·: .. ·:,·..,su, 1-_: :·::rC'"'!'!"'". "~i~-­

:::;, -"_ 1-:::'::.·:r·J!':i~.::J :::!·:.:.iar:.o, ~o·.:rt:...~i1!i "'!5:-'.:i·::i. 

1";:!1·:!·'"ri"'..,¡;~~ .• 



gi:i-::·."'·"31 :~il;~!'-: -?.!"i:ic!~:: ie ::-.11oe .. t~:-on:1, :Jroducci1'n ex~e­

.c:.vri ie ·. ,_1oc~teron~. j• otr11~ horn:.0!10:-:.f: ~on 1~ci Sn ~i1:~r~locor­

tic:ii.de, hi..~o:.:~'!".:.:io~. :~.neuine·. "1i: tL'1. '.!"i~Qn _c:ir rnte::osic Je 

'J.ri:er: 11 r•;1v1l lo .1•.1.·: c1:1dici '.')n ·.rR. fi~~lm.~n~o? un n.1:1o:::teronisr..o 

~ecur.·l-,.r:.,, p3.rtic:!.pac!.5n ¿¡¡ ln~ ar~e1·ia.s r·~:io.leo en H!'1..,.. cn-­

f .... r:::s·::.i.i i~::'~~.::atori9 ·::..:.scu:~:r, o bien ¿or "·~!"cc.:..:Sn e>:Ci:?:J!--

va d~ ~"~~c~:~~inas. ~en~ceto a l~ hipertensi&n 3r!crial d~ 

tipo -.:.~cer.1ic.:!.. e-:ta tie!1'2 ·.1:-i:::. fr··ncn 4:c!1den"!in !'n:!:i "..i9.r, ~rin 

c·:!..r'1~tl.'.'!"i~:ti~as c:en~tiC'..!3 -dr tt" .. '?:.: ·:ic., nJ !:!? ~:'l;. iientifi-­

CH~') e. !.a ft;ir:h"l. j' -:-n ~·Jr-~:~tJ ~l es.::-::ctro fisiopatol6g.:.co :l~ es­

te :i:--1 -Je hiper'.en~).5~ es ::-.1Jy varia~,, 1~bi1J a 1u~ loe f'1cto­

:-:o 1'-l<? ~l'.'te:-.:::~.r.n.n la elev:.ció~ r1r? la p~'2:-:i6n C<.r(erir.: inte--

rac~i:J~ n!"ltre si de r.:'1r.8rn co::iple~a, asi t!?!1emos co!::J me~:i..ni­

s::t:>si elevació'n di: la reni:.ri. ¿lasrr., tic~ ~'J.-. ni.t2r::':'~cin d8 n•?-­

fro,.-~~e ~~~0~~r~ble, ln activ~11i ir :~ r?nina ~~~a~Ptic~ :e 

encue::•!· Jit·:r:::uidi-! co:i '3.u.:ne!:-::> en el voltim".'n E:-:~:~..,,.:·.::ulor, 

au~~nto •~ l• ·ctivide1 B!Ep,ticg(!I)(I?)(22), 

üts co-:-.. -:licaci:>n!l~ 1ue pueden p!";?!J~n~ar ~oo pucir:n:es ?Orta-

5ori:2 1e l:ip~rtensión arterial sisti:::iica so:'l: c~rdiopatia !1i­

pertensiva, !"~fr:>?ntia hi;i.:r".·:nEiiva, !'C!tino!="=-tin 'ii . .:i:?"tensi­

va, ~rterioeFclerosis arterial, ~ncaf~lO~Q~iA hi?e?·t~~siva(7) 

(!?)(22). 

5 



:!1.1;-r9.r~ clin::~o. 

r.,,,.1 t-~ ... _.r··::or.!:"!Óñ ~!··~·c!'~~l ·:r:c;:!"'cial ~r. ·y·.t~l:::·:-ntc 

, 

. 
:-:~:nto:'la--

c.;.fc.lalc;ir, \"Zrtitr' e¡~istn:d.o y ::>tros sin-

t'=~!. ~~~o~~~ ~~J fara ~ir~u~~tan~iae especiales (cefal3l­

c,:r) no :P. ha e~t-=tl~!.·:'':i.~'J ;uE :::::t~~ ::!nt1::m.e '::"e':'.n consecuen--

r..:1mi::r.t~ rront::J ·.1 ')C':ipital. ror o:ra p~1rte, la cef:ilo.lgia en 

el si:->torr.f' ~ás frec"..lente y te~Fr'"?:1.J ~i:: lE ~i;Jerten~iÓn malig-

na ya ~·¡o 00 oteor-, .. er: U:: es,t de cOS puci. 0 :·.t·OS (22 ), 

di: l~ }·~ ;ertensión. 

r~ 1-.u:.c:: '."!t·)~ ::o:r.os ::-·:· .. '.)!O ~::-':;;-~!- 1 ~s, 'P~~= .:~~ s.rtcrialeE, 

.::-x:1:r.•.':1 ·1e !'ondo :e ojo, ·:resc::c:in de ci1npei.,, ~'.g::·~.~ ;:e i:-2r-

diopnt~., 1·.1 .. 2rtc:-.. iva ::o"Jmo s.:ms ar".5:· :-: ~ JC':'·~ -_:"~,o;i')n r.orrr.~:. 

per0 e~ .. l~ventr~ie~to ~iat~~ico s3~te~idn, ~op:? sistolicJ 

aort~C'O de tipo E'X"U]~lco, 2'J rui·!o en foco aor:--ic~ r-i?f0;::ado 



Edt\.ldios de laboratorio y Gabinete, 

l~l'an Eolici tadoc de¡.ondiendo del tipo de hi~ertension arte­

rinl del que s~ este pensando, asi encont~Rmosi 

I,-Eiometria P.em!ltica.-buEcando anemia como :nanifestucion de 

insuficiencia renal cr6nica. 

2,-Qui!11icu eanguir.e:>.,-investi.g3.r datos de insuficiencia re-­

nal. 

3.-Electr6litós o4ricos.- presencia de hipokalemia, hiperka­

l':nia, hipocalcemia, hipercalcemia con hi~ofosfatemia, 

4.-Exá:nen general de orina.- hipo';tenuria persistente, pioci'­

tos en fie~ irr·.,r.to, ci :indr JS hialinos, ci !.indros rranulosos, 

albu.-ninuria. 

5.-Urocult:.vo,- bus:¡~oa de infecci6n urinnria. 

6,-Untecole.z:l:nas s!:ricas ll urinr.rias,- feocrorr:ocitoma. 

7.-.eterminacion de aldoesteronn plasmatic~.- aldoete!'or.io-­

mo primario. 

8.-de~r:r.in".cion de renir.a plasmatica,- para co.talo¡;ar el tipo 

de hiperten~ion, 

9.-·.ietnmiinP.cion Ce I7 hidroxie~ter~ides y I7 cetoesteroide~. 

datos Ce hipercorticismo. 

IO.-Plnca eiTT'ple ~~ ~bd(l.;en.- t:us:iue-.:· :ir. riñori pe:.ueño, ·"!ql­

c1.1101J urinarios rad iopacos, nefrocalcinosis. 

Tl.-Uro·:r~:"!a. r-xcl'l'tora.- ent::>nosis ~rterinl ren!"-1,dntos de 

~ie~9nefritio ~r5nica. 

I? .-R~no.-r2:na.- eGtenorcis de- arte!'ir; ren?.!.. 

13.-Gam~"Tamn renel •• a:enesia renal. 

14.-Arterio:rafie renn 1 s~lectiva.- ert~nosie de arteria re-



nP.1, fe.,cr')t1jCi t-J~:in. 

15.-:.:t• . .i· io!:: Je cxcrec!Ón uri::uria.- l::rcr~.er.~n5n :·eno•:ascu--

lur. 

!6,-.-uyos X de t.Srax,- bus1ued" de h~!'cr~:ofb c>ncentr:ca c'.e 

·:cntric'..1~ ') iz~uierdo ~, etc!ero~is rdr"..icn, dtit::·n de c~~rtación 

I9.-Ec.·~:1r,~:ir!'n;.u.-!!ipertrof-=.::-_ c':ir.centrj~r: 1e ve:-:tric\1:0 i:-

1'-·.: -: ::~o. 

'!'!'~'. ~ '"'\ ":'.'!.~.,··'."':O• ----- ··- ----

r'ri:· :·;~e ·:.1('t"nc:.n1.- ~~~ r:sq_u:::::" .. ':2'?.dic1·Jnr.:~s Je ~r~·i:a-­

tian~"' l1..1t .:··) conr>i·:~·:r·).ban :~~ cu.:.s1:i0~ f-.r~:ucol')¿;i-~ y ln 

:··.:..'·!"':··ciot'l ·i:. co·l:o, 'J~ien :i:::!ic:~cione-s hi::-ié'n:'.c:i ~·.:et~ti--

.·,pel:ln 

co, y u, .. r:.0"1 educ~cioc.:::l (! )(() ( :-: ) (?'.') (:: ~. 



2.- ?n~:;"1colrS'e'.co.- 1ue Ee encuentra in.t·3grado de los si--

a) Di~1réticoa.- '!'io.zia.,,~,c:o:-·~~:dona., e~:f:'!'onoJactonn 

b) IJotabloq.ueatln:es .- ?rop:inolol, metro¡:ro!ol, utenolo! 

e) ~n•odilntn,\ores1 !,- arteriolares.- !-!idra!azin~, .i:ino:d.:li1 

II.- mixtos.- Prnzoolnu, r.itro¡,r·;si.nto 

d) !Jloquoudo!'es .:nnelionni:es,- Gu:·r.ctidina, tri:r.ut3fan 

e) lnhirir!oras ·1~:r.pnt 1 c'Jmirneticos.- ~·:r:~rp:.nc., o:fn;::~ti} :.:il1n 

f) Al~-:ibi_n111<:~1'Jr ·s.- ~~r.t.J;~~:nino., ~cno:t:itan:~:::ü~:: 

e) An:F\[;IJ!'lÍ~tnr:; e~¡.~cificoa.- ~uptoprj.'l. 

J,- ¡'rof.!I"omn educacionn1 pn!'n la fsmilia y el pa~iente hi-­

pcrti;nso, 

i:?S":o pro:~!~::iJr.n tiene como fin l'Jerar la co ,_:iera"'.!i1'1r1 y 11.poyo 

pe.r'l ·1u') e, l pncten'te lleve un ndecuado s¿.eujrnier.t.., de sus 

nor.uru1 tern'.~~utlc:1s. 

hnlorn d., e:".p'.crtrse n la f"'.:lilia de! nnciente en forme.. sen-­

cil ln, con"lsn, :¡ c.omplet11 en que cona is te le. enfcrm<,d!\~ de 

su ,aci~~t~, las m~nirestaciones cl!~ioae, ~rgtamiento en 

su~ aa !)0c~os 1 d i'=ttiticoD, fnr::mcol6eicos y la i ~portanci~ 

de ·¡ue el paciente no sienta l\Ue es uns. entida:l separada 

de su !'!'!.milia y co!nJ 6nico responsable de su manejo sino 

que cuentn con la f::ur.ilia inte¡;rnda y que ademds entiende 

en ·1uc consiati:i la en~er:nedaU ciue yadece esto es el n:1oyo 

fn:r.ilinr. P..!ii rnir:mo ne hal:rn ña ex!=licar las por-.:t-J.cn com-­

:.ilicu.·~i J:-.&?s ~l !''ldi'ci:ni·:·~:to e:-: su h: stori~. nst·.·:""nl, la im-­

µortnnci~1 !e la r~~is~erlc!n re[Uln!' y puntun: n sus citas rr.~-

icf.ln. 



··ic.:'I ... ~ n1 f.'.H~jrr."':'"' :.:0 se ur i::.: ~:~:'.. 1 itr:.· ..... ·•r··· ~11:·-::; •:'r' ... _ 

·.~.cc· ... ~J :•:.:! .. ,.,: co:.:> ;r~i.llti:d-:> .:'I· e~~~· se ·;~ii.! :i·~ ~;. r.r.:•:·.:1 1 ~¿ 

~r :·~'"e.r::"'.":tr r: •. :i f:..:1r.i~. ·:'len 1;1 c·J·;:·ro.::.e'J :e "'._g_ tc!"lp~•.:ticr-:. 

'1c1 p r:! ~te ':~ :·.:r:cr.so i!i':"?¡_;::: : ~:·, 1.'-'~ -l·:bi'"' -·rin .... ?:'}~r:?" e:. 

r0n :::.J~ ,!l int:.~rRci5n :~e- '!.~. :'.·.·~:,ia 1-.o.·~rir: -~~ rer-·:>?'ca•..:r 

e~ f.,m.·, f':l'!Ornl::~::::o i?n rl ::-:~.ejo ".'.el ¡i!1Ci "'.to: .... -:...::::--1·ct:·o 1 "l'-·-8 

If' 



~ .. ~l~··:·~i~r. ~, ~,·~ns::-.!.;i:>!. ·10 ~.a ir:fr:ir::.~.cii5n ,-r r-:!''':' lPl rnii­

:!!.c:> 4:"!.·· "'=~'r.ti:- ~.si <.:l ·· __ cj er-.tc al t:er.tir e :".1 !':~~i: i '1 1 co::.pro­

:;:-:: ti .. !·:. e:i. el fficl!1'. ='J de su ~nf.¿r~ede.l ce ···!?.br:~ ~e cer.tir m~·-­

.:·or::•:,.,~e i"~e~~ ~o 1 su prJpia f<i.'llilin lando :oc:o rezultnclo 

un ~.<! j-:>!" control he ch-:> que que~o co:rfro'l:ado er. e$t 1.45i .'.)S r.ea­

~i za.C:): el"'. ~.!J. 

Ro::-:.: y cele. i:fl I9f8, Sir."1~:n 'l co~:'., ' 1/1?~·.h'-'rt C:1 !9e5 todos 

interr:-i.han fa.r:iiliae er. r>l '.'.".~.ne~o 1t: :·-:cier..tt::: hi¿t?rtenaos 1"­

rrn~do ~ejo~·r ~1 con~r~l ~e ~os ~~~ien~cs, al ~~pecto e~ocio­

nn~. y el e~ !(!~1i::!,::~:. ·:.?'"':o e~ que :~ basE- r:l- u•1 .~!"""'.·.~!"-:-:·n. e~·:­

ccci·1h·'l 1irieido al pe.etent.e y su fHrr.i~io e<! ~n el '1U.e cr.-:l:"as 

~illo, c~··rlr+~ !' entend!blr 

de !.'"! t!nf~·mer. ... ,:., ¿~rc~\:. 1~!".fo !"i".l ?. lR enfnr~."?~~ .... .:: :->) i::'J-:' ~~-­

:-:i•n1to de De!lt'.!'-:..~i&n de un tri ·m _-· ·,e la fi:t:"'.'~:-1_., ~::!'lo como •1r: 

-:-cptqdo p~r 1:-i r.-:~:·:::.~: fa.rr.i~i.~ ~· entcr.:li"ln t:-·n~') C:!1 :u~ c.!Jpec­

t""'~ clínic1Js C'J;".'J de ::-: .. ~·.r:~·'J se :~[T!:l.ra C'Jr.trrf'.'"!!'.' ~lo :~'lnr-r:!. 



F '> 

Ta ,.!1~~:":"'~.:i-1 :-: · ...... ~,-:::-i•1r ".1.r'ter·:--'" ci1""n::ic', ,.,.... ... ·1 -~ ls!; 

: .... ,.,.:· . .=-!aP 7/:J f!"~r:·.;,p:- 1• :: C!~l apcr.·"':J ·~~.!'.-;; -:·: ·c 1..ll~i!", "" ~s-

"T'~f~~--, -:: -::,. ~e r('f~( ..... ~ .... un pr.:-;•::: -'r'ln~ano de ::·.1 

~tr•~ ~"~~ :n ~if~r~.,~q~ ~- ~~ ~~r~r ~li~·&tos c~n ~,,jo ~~n­

te1·.i~o en:·~ 7:0 1 .·r "",uc ,,::_ :1'1Ci(.I' ....... '.'?~- '!!l •. ::.) er. 1c<:J !)!1'tre·1i.s-

tac ··:l r~fcr~~a r:~~[~ Q ~~,~ ~:!"t~ci: c~1:: ~e ]9 !·~~11~ ~~­

,...,, ,, ··.~··: .·•.:- ~~,r--!"' ··.!"'a:--~·1ticas. 3ic~,~IJ ::ec·?':'.!': 1 ~va:n,1r 

1".:i ::i1'J ·.:·.:nci)::~d~ ;1'.'." :.:•~!" s CO":"."> T. A. fi".ac<lri.~~.".~, 3i-·t!').fl, 

'l.idJ.;.::;·:·.::i•'1 -:sto ~s d~':':-!o .r:i'..: .. ble:nen+~ 1 ·.u-:.c!. _:;J'::r~ i:--.'.·?cr2.ciór. 

d~: ~:.:ci.P:.7r' :!·')n 

e,., 1.-. ~rt:i¡i :i'.l. r el ... ~:r..~-J '.:.'.:::rtcr.sJ. 



f···~!lin y 91 ·~ie~te 

1':Ua.CJ S"'C-~~mi·:--,+IJ -l: le.a nor:-:-.ns tr~ .. :-·~uti~as t"tnto e:- '."'l 11s-

9e,~tos·ni~'"':!ti~.,, r-r::-: =:>"'1.ci~o y ~l de ~.~o-p-- ... "--.i.ot:~o ti su 

'fmrd."~rir·p ~n:i: ci~'\S T4°~ic~.~. 

:~.f"'l:;-'""'.ac:!. :.~: ~ue un::. ··ci:- o1 t..: r.:.1e. hel:ra de <!<;?'\"~.!' ::·~o t'!ztruc­

turar pr:-.-:-r ... ·:HJ educ.1~:.<Jnelc~ -.1~ co::-.,::-"!.st:)c y ·::lccu.ados. 



J U S T I P I O A O I O N 

Bn nuestro país las instituciones de Ier nivel de atenci6n 

es probable que ee ponga poco lnfasis por parte del mldioo 

en la evaluaci6n de la partieipaoion de la familia en el 

trat11111iento del paciente hiperteneo y el apoyo que esta le 

brinda, para que este no ae perciba como entidad separada de 

eu fBlllilia a causa de au padecimiento, quiza debido a que en 

muchas ooaeionoe ee desconoce el nivel de conocimiento que 

tanto el pac,ente como la familia tienen respecto de la en­

fermedad ( I5 ). 

Tal vez no se le ha explicado al paciente y a su familia los 

ben•fioios que reportaria para ellos •l que la familia ee in­

tegrara al manejo en forma más activa, a las n~rmas terapluti­

cas, Dado que toda enfermedad de un miembro repercute en la 

familia desde el punto de vista de la dinámica familiar, 

Oreemos que esto obedece posiblemente a que las activida--

dee educativas tendientee a integrara a la familia a una 

participsci6n máe activa con respecto al tratamiento del 

enfermo se encuentran realizadas en forma no sistematica y 

adecuada, 

Hay que recalcar que en loe programas educacionales habra de 

manifestarse la importancia de integrar a la familia en el tra­

tamiento lo que evitara un inadecuado seguimiento del trata-­

miento por parte del paciente hipertenso dando como resultado 

una d'sminuci6n de los descontroles de las cifras tensionales 

del enfermo y la posible evoluci6n sea eeta a mediabo o corto 

plazo a co:nplicaciones con el consiguiente elevado costo en el 

manejo del paciente (4)(6)(I5)(I9), 

14 



O B J E T I V O S 

I.- Identificar la participaci6n de la familia en el trata­

miento del paciente con hipertensi6n arterial sietemica. 

A trav6s del conocimiento que la familia y el pacien)e tie~ 

nen de la enfermedad. 

2.- Identificar el conocimiento que la familia tiene de la 

enfermedad hipertensiva arterial sistemica. 

3.- Motivar que el paciente lleve un adecuado control de sus 

cifras tensi~nales a través del adec,1ado seguimiento de las 

normas terapiuticas tgnto de sus indicaciones higilnico -

diet,ticas como farmecol6gicas marcadas por su médico fami­

liar, hstom mediante programas educacionales a pacientes y 

familias. 

4.- Evaluar la participaci6n de la familia en las normas 

terapéuticas indicadas para su p~ciente por el m~dico fami­

liar. 



j,- ?'"'J1Üliatt -~n ~·.,.;. ".!\.t:-~~c.:: ":'.~ e·:, ::.~':r. s~~ s·:s r:i.:f;::::broa pucíeon-­

tes ~:· ·~' ':·~.co·n ·::i t~;·~9.!'!!i~r .. .., :,r cont!"o1 :::ic-.:::.::.~ ~-Jre~h?!'l:>bler.-

Sn eetableci~!'Jn 01~' crit~rloe 

is 



~" e.~t.1 hHyJ. c0~:lici·)n1~J acudir nl ;zer\·l~io 1e urgc·1c:..!ld 

aen~to J '-· ..• !'·.¡:~a caus:1 de nco!"t'.":r !:l tiampo cr..t!"e citao 

:ie cor.~!·~:!. fin~¡~·":'.:':!te como ~;ri.!·te ~:- ~ll in .. err'Jto.to!'io .;e ln 

c•.t•: ~~iJna en cu.o:>. de que fuero. afir:ntt iva la reu~~.l!'!sta a. d~s­

C'.'>!-:trnl, las pocible~ co.ue!ls '.l lo :¡ue l·J n":r:!.'t:n~1e. 

P:">~t· :-iJ!':.'le·· t~ !Jf~ le exp~ic-: al p..:.c:.en~e que flP. · :_: propttt7cio-

C'J:".C1ui1o esto so. le . ropo:rcion~ el :r.in:•1' :'.lo~ iJnt:tio J.l f'1-

terse si~ ~~~.t1ic~rse con su ,~~~~ntT. 

::a.c:.:nñ·J \!:1ncluidJ la!J .!os fases ~el f-::.3ss d~l cu•.:!Z.t1):-lr'lri:> 

se ?!"'JC:,.Lie n !'·~r.i.:iza!'" l~r; :-~cct·w :-.eces ri\s di:: los r:iedice.--

~.·::nto necc:;·ri'J::' ,ara el pnc:·:ntl'.,:,~ '.J~ d:1 u11~ ~!"e·n pl::ttica. 

d::! '· .'. )v.l't'1n0 ln ~el ¡.iapel 'J.--:. fo:-:uu. ··:~ti va • ~ la fx:.iliA. ~n 

:·2 ; J~''J ;i 1_o :.eri.-.¿zu~i·~n an';ihir.~rt~:-.--:i1n1, :!'i.:J ul~i-:!') .;unto 

se j;i un "1:..:;,1ej:i :Je!'lcil~? ·:~ lo:~ ro.~p<:c.l;os e:-. 102 qua el pa-­

ci.cr-.te -:1 :part:;cc:- .~nifit.?s!'2 ~·''°'::! a nula. it::!'o:-:::;:icion. 

En .1n .u9 !'esp~ctl3. al ~r:i;,ti:ni~' icl cues"-:i.o~3.~i~ ~ste ~nta con­

for::".':!o ~:t 5 blJ1u:.:= el p!'"i:nero en "Jna r:~h2. ".1:: !:;.~::::~ific~­

oio~ l'.1 ;u~ f.?'J p17:7ciona. dat'):: COt"!::>: '.io:nt-re, o~ - ~1 • oot~ :;-:!'::i J:1, 

.... do. civil, ~u::.:~· 1!? oriL<;-:l, e~cJl~.rl1ae., ~:-:pe·'.Ji')::::e, conzu:-
torio. 

!7 



Ti~~'º d~ ~i~~=·~0n~o. 

E! ::13,':'J~~~ ~, -t.,for:.1aciJ~ r-~.::'!·.:c'.o 2.:, ":!O.:J~i.:"1:.•:nto ~·J~ p1.-

:::i1?~ti.: pe~:· .. '.-. ::i·.~ enfer:ne·4 ~l, 2i es -:::. ('),r1d.'J )'Jr eu f:ir1:ilin 

El -+:nrc~r'J .. .., · '."'.C.bla ~':11 ~~i'J~'O fn.;:.!liar nl tr:.i~nmicnto. 

$1 "!·:~-:- .. ? • ~:;~cto ':11 pa;¡f::l '.'l'-!t:vo (l·:: 1.., ~l1~:i_i8.. p·Jr'1 con 

1~. ~t-rape;uti.c~. 

Y ,. .. ~!"'-~.1"'1;;::"4;e 11n·1 :?!"t"f'J:1•,._: :-1r~l ·:l fR"ilinr y '.l-l;r·.l TJ'.1!'\3. el 

C·Jn·li~ne aclarar hubo l?. neces11?.1 d~ prcieb0 ::'.loto ' I'J p•­

cit?r.:';cs con 2 1.,¡ :· ·~pectivo fa:;:: li'3!' con °'..?.. !'inu1 irl~=: ñe co:n-­

prolar ·! ~l cuP~t~a~.'ri? no r ~~ortnba ~lfi~~ltud ~=~~ el pa 

tJi"nte .1 el fami i. !.:Jr pn'r.a .3er res peo~-! ido y :: i 1 le,nn.ba las ex 

lf?n el p:!~Sen"!;i;'I poco a9oyo rt:cil:.e y cas~ nur:c::i como?nta 1 su 

::;~C i.c~. Er. : x: 10 paciPnte no !"~ :1'Jr ~ · !'1!'1 lj fi c·ll tad en las 

r11s-~ue::ta.::! n; ,:;r:.>lJ~~'J la con.:;Jult::l otorr~i.:L!., y u:•lic!.:J;;:1te se 

fi.~reeo :~~·:.guntas ;· ·.::etc :: .:i ~1 p':'.cientc ~~ pro;.Jrciar:a in­

for:uaci.'J':". rie .::u padr;.::it'.il"-r.-f:0 por :.::.-.;.r~i: ~ ;;:·.: ~:i.!'dico, :a impor 

tanci~1 d¿i l~ susp•.?ncio:n ~·~1 trat~:i1),n."':11. P-1!"'.l el !'s.mi!.iar ~; 

a_.·regaron pre¡;u::tno res.;i~cto a 3i sn le r:a ex{' .. '.cado er. 1ue 

.::'>?"leiro~'l la en~e!9'.:t:.~·. ~.:! ~e ::.;•..t !°2.:!".ili:~:i ;¡ la form:: er:i ¡ue coo­

!Jr:'l". -;:2!"a ~2é-?er lno no:ir:ias ter~i.peuticas in:icad:t~ ?. 3U en-­

fer::'. 

~os cu;s"°:i'Jnriri:>e sr:: a.plicero 1•• gn '11 Blinic;l :1!arinq ":'lcio:--.11 

Del I.S.S.3.T.E. a rlerechJhEbientes y ~ los m~1icos ~~2ta.ntes 

~e len explico el contenido y objetivo: ~el e~tudio. 



n E S l' TA D O S 

Se ectuUaron un total de 70 ;mcien~es iurante el peri6-

do :le J~nio a Diciembre de :· '· .-, aplica~.dose un cuestionario 

(anexo I) a pncienteo hip~rteneos y a sus frunili~res, se eva­

luo el ·apoyo familiar en el c~mplimiento del tratamtento del 

pacient~ hlpertenso. 

Todos los ,?cientee eetaban diagnoatic~dos co~o portadoreo de 

hipertension ~rterial sistemica, ti~o escencial. Se encontra­

b;.n ya con indicaciolt'!s dietlticne y farr.:qco~o~icrz por parte 

de sus r.:ldicos familiares, 

De los 70 pacientes estu1iadoe 37 son del sexo fer.:enin~ (cuaa 

aro I) con un rango de ebd de 45 a 80 aíloo con •in 2 61,91 

Io" otrog 33 pacientes pe~~enecen al sexo :nascuHM (cuadro 

II) con un nn¿¡o ie eda:l. de 44 a 74 aftoe y con 'Jn lt 59.5 

Re2pectJ ~e la ocupe.cion .. :e lJs pacie~.ten ne eneont.-o lo ni-­

gulente 1 :>5 dedicados al hoear {)5.71;.t), 3 pNfesl.onistas e-­

jereiendo (4.2P~), 3! empleados {44.30"), y II jubilados(l5, 

7I:'). Ia escol'lridcd de loa ¡iaci<;nte~ t-.•e la sie'.üente1 e.nair­

tabetas 4, primaria 30, secundaria I4, p~paratoria 4, carre­

ra tecnica !5, profesionista 3 (cuadro III), 
El ~do. civil 1e los paciP.ntes esa 20 viudos, 49 ca~a~oc y I 

divorciado1 Con un tie:n o de hipertension de1 18 pacientes 

con ~enos de 5 a~os de hipertension y 52 con m4s de 5 a~os de 

evo!·1.:-i6n Ccl ,---aeci~i~nto. 

En lo referente a la• rus;uestas a las pregunto.e de lo~ cues­

tionario~ se encentro lo si~Jientel Lae pregu.ntac 8 ~ la I2 

evaluaron si •l po.ciente conocia ~ t~nia al{!'.l!l conc:p~o cla­

ro de su enf~~·!.'.lei.!-;:, ~oi co~o rj so: icit~ba lr. inforf?lacion 

d~ ,.., ::-it-:na. n su ~6:licc ferr.iliar, r:-t ir.klerto en este grupo 



bia sú!°?"lio :1.i:::cJ!".t;'Jlen en sue ~i~:~:-~s t·":· .. .:: ::-.n1.ea, a:-i ::.:.n:r.:l 

t.:tb.:_.,, oi:!'n rree :-.i":a P~~:-a. ·rJ.a el ;>~C!.~:rte ''.'?~",";":;!.?~!"O si su fn:::ii.-

1ia l~ :i.¡~ay;ibe en el segui:nier.:o ':le su t~t.:.'::_:ü~nto. 

:oi;: res'..t.,__ t~dos fu•.:ron ~¿;rupo...! l~ 0n c~atro rubros(cu:ldroI~/h · 

!.- .1n::.~:!., ::. e;. ;.;~cir:?nt-:s (e.57~}, c3~02 pú:~·ii:ntes se c~:-~:!te--

ri::~!':>!". pJr 't·-:!"ler un conce::ito c~aro de :.:u •.::-.!":r::.~'3ad:, cu~ct!.o~::r 

al n:tfdica re;.;pe:"!t' do ~u enfer.r.edad, estar al tanto· di? sue ir..1icr-

1I,- !no:c:JO •. 37 cnciento~ (52,85~), '·c';n ~e ~':l!'::>.c':eriz,,ron 

~::>i' rcfi:rerir ~ ::!".er u~ e :ni:?r:pto n1 del :~~o cl~o dC'. ~u en~er­

oe"~1, cues"::io:-i~n :~2 ~<!:~i.co r~:fe"!to de su ;."'tdeci:ni~:ito y to-

"1,.,s r·-:!'4.!'~er:Jn !eeco!'l::ool -Je sus ci !'r::is '::!.rionale~. ··z .~ pec-­

-t:::: ..., ~!. ~<.·0~·~ .. ~ •. 7.!- ... :. .... r 2~ pac · -;~trs !"es,,..,ndi~rY1 !3'er nux11ind')9 

e~:-.~~ ::r:.:i.:.; .. .;i;n -:i~ ~ p,:i,ci~n":e~ ~·J"~ sci:: a1.ixi~iadJ~. en el :is­

pe~~' d:!.n"'.~tic-', 

!!!.- S?!' 1~ ,~cic~~~s (IA.30~), no ten~~~ clero ~on~apto de 

r.~·n al -~I1: ::-~ re~pcrto 1.e ~·.¡ :"'!:::.a·"':-·-.i .!"'.tJ y re!"'.ere!1 1.:;e:cJn--· 

t:-ol do? J'.4'."' ~i ··~u3 ~er~~=-IJnale::= sin r:~':\:r:- ·~or. ::.;oyo faT:iliar 

para i.. le· .. ..,:- .... 1 tr:r'-':l:~ie?tt.,. 

IV.- I7 .:n.ciente~ (24.28?'), e~ carJ..:":i?!·:.:~!"··- ~:vr ":ene!' '.l~. 



!ar: r:-1:.:.;-·!"!t··~ T] ~ :5 cvEtl.:!lron el ~ oyo fPmilin!"' nl pncii:n­

te ~~- Jq tc.-rapc:·tica. Forre~-:.t!:io::-" :!(' c1.:t·nta 4 tlU;,1J!: (cu~·droV) 

I.- F:l a oyi fc .. o.i: iar :··e con· rt• en !?. méd:cncion, fueron 31 

pacientes (44,2E%), 

II.- fo f.1:nili'.l cer.tru la at ncion en el qsrccto dietitico 

total de p~cientes 23 (J2.85%), 

III,- r,~ fruni~ia le ?"e~:.erdn la medicacion, ln dfetc., acorr.-­

Pª"'ª a su p'!C:!.ente a las citas médicas y en un caso le toma 

lns cif!"·- ~E!".<'?:·ales oon re¡;nl'.•!"idc.d, total de p2ciente 6 

[8.57;h). 

rv.- Ion fruniJirir\!o r'?npondieron apo~1nr rúr.p[>cto n lA me-
d; caci ~" sin embt•rgo se cor.sidera otro e;ru;io n:;arte ~:cd o que 

el pacie!·.t~ re~iere no r~~il:ir '.1f.>:)j'? ji; cu f?:::iliP. para su 

tratamier.to. Total de pacientes IO (I4.3C%). 
!ns p!"eeuntae !6 a 2 ! evnlu!!ron la pa:·ticir"·cion '.le In fe.mi-­

lin on nyoyo a :~ torap•fo.tic~, f~!":r.nm!o:e 2 g!"'..:;'os (cuadro VI) 

I.- De 6 r~c~P~t~s (8.~7~) se c3rncterizuron ;:~r con~cer el 

'tii:!;r.::J :'.e ~:~ferr.:o dg ::u :!'rt!riJ.inr, \:::o¿tar tor.to -;,. J..n ~ea:.cn.--

cacion co·-.~ ·:· ln d.ieta, :;cu:iir a 13.~ c.:tas m~rlicr:.r: ~e zu. pA-

I! ,- De 6t. r-c,ci<!".t:eo (gI,43~) b artici~~ci?n .ce ~" fA':li:i:. 

es ,,~rcial Y'.I sea centr-3nd~ 2u atencion a la medic:icion, ln 

dict.,, o bian no :·.c~.-:-.pri~an en formr•. rec}lo.r a :--u p!lciente a 

lo.cr coni:u1tas. A.;-i misci·:> I7 fg~.i1.ia e~ !"espondier·:>n que no 

cuer.t::n con irif~r1::acior. co:::pleta 1el P"decimient·) de ~u fq-­

'.!;i}iar :¡··.e lns ¡:·:>r~"t1.~s co::-.,lice.cior.es de )a enferrr:ct:ad. 



!i:e~:.·~to a~-'"'"~ ~-r!-:c.:ritn:i 22 y ?3 ::u ;r·~.!lo·ito ~r .. .:.. cor.::icer si 

lri ·:1~J!'::-·".'.:.~):-• .r..t~ ee le l':n f.!''..'::J!"c.:)n'"'JJ :-i.~ ::-::ciente ha. l:l--

- ~:¡Go :¡12jor- ::r t. l co::'.lci!ilie::t'J -l'! ::u t?'.f( ;'."'v ~:.·J. :,' """ hase a 

l ·\ i.r.~· Jr;..~~~io:"! r.:ane jada 9oddr dicernir ~ ~ p0r;uJ de sue des-­

C•):-_ ·!~o1c..! si e~ que se hn:: pr-2Jentnd ~·. U-.. 23 fue dectinc-da · 

·:t.:e .sr- ,~ h3 ¿r:Jproci'.lnado ~e,_ ?P.Cecimier.-i::o, jete!':nin~i 19 o 

1~s p:>: ibles e: ·..t::o.s d~l d·::scontro~ 1e su f~·::l.:liar o c!el porque 

!,- ic ~ p: c~··:-.~~t: (E,~7~), no rt:r1r-to -JJ?.·cnn'~o!es y ei los 

re-: ~r t~:.ra. r-_· ~:.ri '.' se'!"i?. s. C!'.it:..S?... .'·: no llev.:i.r ::cl.ecua.J.n...":.:ente 

co:npl i.i:: 1 1~ion de 

•, ~~~ic~ sn el ~r:.~r t~e~:J ! J-~ble. 

T!.- )0 42 r'"";Ci•~"te'2 ((;º•'), rr?fi:::-io .~:·"1(''(>!'·.-+:~a!. te su t~~1sian 

r:-"' !'i(1l defi:11·a c2u;.ius :!O:.~: r roo~ ::, ')~..-·~i~,:>.t.., :'u:~,-i.r en 

o ~:. · !'". po!' u:1.. !":-~ :-:co :les--

d'2::co!·.· .. :-':'\.,.fli: en r.~r:ño a riuf) ~e!:~. s 5o i .... :.o~ible lle\"?.!" en 

formf'. ~ ~i:cu:•:1 · ;;-u c.~:-:tro.l f-:!"~:('J"' :5eic1, ~ii:t~tico, yo. s!"!? 

por olvi·1,'J o r....,!"-¡,·:: .":"~ o~~:::or.P~ n~ ':"·-~e:i.tfa i:'J!1 .su. ..... ~~ic~irr:e:-.t~· 

en "!'~·!"':r.3. :-::::-:l,~'!' u. ):::i~.::n1 en le.~ cor.Eu:~ .... :J médii;:....:, 



l:cv:ir !u m~di 0 ac,on, ~u C.ieta, o bien ¡•;~ ~.l :i:ciente no 

~cude ~ ~us rit~~ ~~~ices. 

I!,- '.>' in fll!r.i]'..o.,-•s (~5.7?%), ,-efiricr~r. iecMr. ·c•r las 

c:;usas "!r:l in.,Cc oi1:id::> contro1 -~e ::u :Jtcif:nte y l:is respues­

tas f·J-=r::>n en !°')r:ne casi directa si z~r :n~s exp:ici.tos. 

IIT.- ~e 25 fn:;.i.!jareE: {3:.?T~), re!'"i'2're ·lue ¿: :':~ci~nte 2e 

a ~~.,:-.trolq r;)r1ue no ll·:va s·· s.:1ect~ndi control yr:i z·: '.:. :Jor­

;ue no to;:i2 la :nadicacian correct~-t::·cnte n" sit:1H! su C.iete. o 

bien :--.o u-~uce a sus ci~ns mldic;.s !)O!' olvido o c.:-.:nbiJ de md'di 

co. 
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16 

9 

33 
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(27.02) 

(43.24) 

( 1:. 15) 
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CUAJ:OO ITI 

:!:S ~O!,_~.-~ !;:AD "rr::i:Es ;t. 

Ana~f:-:be t:-~r 5.'.'I) 

Pri~:-1 1~i a 30 ( .~2. f5) 

Sr:.-r:!'.i:::a.rir. I4 (~O.':'C) 

Pr\0 pe.re.tori3 4 ( ; • 71) 

";r::.r!'er~ T~cnic:~ !5 (2T .43) 

.:TJfo.:i~i "'::i::".:!"· 3 4 .2c) 

'"·)'!.' .. ;! ?r ( !('('· ) 

FUE!íTE1 Hoja de rccolecci1n de d"tos. 



IO 

.L'.0IE''~':S 

6 e.s? 

52.8;< 

!t..30 

24,;>8 

r~1'0:iT.·~~~':!IA :J?.'l ':1gA~l!.".!I~::1ro 

IJ,57:< • 

14_ • .3~~ 

01J~?O'::T~!I:·::!TO !!I!' t:. !=:;~ 1?E.::.-'ED.!~:-1 

C-:::i:.::~s ceu ... -:·.~, :i-,r.if<: · •. ucio~t?~ 
c.:'..Í::::·:~!=', '.'? i:::::-.!'te.nci'J i:'.-:.1 
~nrc~J i~~~cr~l, ~eem~~ =o:i~ita 
!n!"~!':: ~ :-i6n a su mldico 1e su pa-
1~ cir·' ::":':>. 

So:J CO~)Ce ~r~:~Ct03 n~~:~~'S de SU 
e~~-r~e 4 ~: y +ra~~-~~::t~. 

c:!'=·!":!:.edA::'. " le .su ::::::_'!&jo ::i:-. 
cr.:: ... :!'C"' r- :-•_;r ::t~n ~on adec'.: ..... rJ~ 
cant:·:il e.e e:-,;. :::"'..f:.:::.·:::eC!u:3. 

~~~ 11~1 HO~a ñr r~colecci&n de 1~ltos. 
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CUADRO V 

APOYO -,E T.A PA: .. !IIA A , ., ~S~APE"TI~A 'El '."AOIEH'!'E HJr•E 1~T~'. ~O 

B,571' 

32,85,C 

PAOIF.::TES 

24 

23 

6 

!~ 

" 44.?f.> 

3:>.es 

8,57 

!4 .3'l 

A!J!'BOTO A! Ql'F. "'r!D!JI APOYO, 

A,o~'an l'.:l r:' . .r::dict-tci-5!1 re~ordnndole 
.su toma y EP.:.rtir 21.1s recc";gr.:. 

Brir.~r:.n a; ·':J'º n. ln -:$dica.cidn, le 
dieta y partici~~n en lae conau:taz 
de s·;. )aciente, 

E~ pac:·--!:te !"t:.fi::r~ ~J ccr:"t'::i!"' co':l 
i:.poyo ':is su fnr;.~. ~ .!. !"!: ¡:.:-.~·a l:.e,•\l'!' 
:·.1 te !'G pihtico, 



" '.• \,~ 

Ct' .'JlRO V! 
?ARTlCI!'"':!"'!·; ~ J·A P/1~(I¡J:~ ~ .. : :.r. :u~:::Jc J;:t. r·,..,rr:~'I1E 

~r=~::.·11~~$0' .'.,:''1\.'0 .•.r '":?ATJ.''l!'.~'.'!10, .. ?ARTIC!PtCJO'.'~ "."l~ ']0~J3U!.T.:'~s. 

6 ~.57% 

9!. ~ 2 

25 

Co .... _. :"'::n~, ~ .. 1:·e~o, c·Je::.·~:-.!:nn rl 
!".t~:.c·.: ":::.•-"".:i.":~ !"°'.!rp~eto :i la ~:i-
!'t.:!'=:-.~d .... •:!. ,~ ~·J f..,-:_:·:-···. 

t.'1 :-::.!"''.· ~!J::::r!.5:-.. ,:,')' .J es l- ;_r.:. ?.po­
:-;:>.r ~-:: :. c";os ::..is] ..... ::J-:,.E; de~ "::r11ta­
n~iento. 



s e ll $ (1 •¡ 

F.1 ~:J-:-.·:ro·:::t~r 'l ~'"l. f'1:;.i ~.:.a .. ::1 ";?'.C jo :!el ;::.C'ir:·:·.:~ hip~r­

~ -~:o ~~2~~s jo u~ CQ~~~nl ~idico ~~ ~~J~,!~ :·esu:t~r en una 

co,,-.bir.c . .zión qcte !-.1.: favorecido •.tn c~ntrol :ni!s ad':~'..l!ld~ ~ara el 

cecui.,-ien~o de ln ter•l."~ut:va del f.'.l.Ciente hiperl~:l3Q 1 !lSi 

2i:-r::.radu dci r.·.: fa-i ~ia ::o-:>r su ~:..s:~ia enfc:-:~~1:~:¡J. co:::) lo rcfii::­

ren O'Jt.,res co:r.01 C:'.ntor y -co1s., Elck :i· C')ls, E--·tcher y -::ols 

~h~:n ~· ~01~., Sil"'l..'?::' y ':'.''Jl=--., qu.~<:!'".~:: ::-;r;-:.c.!.::n10:: rtuq l~ l)Vi.1ua­

-::i.6!1 previf"l ~2~ c:Jndici.·w.io:-n4:o '111"= se i:i·:r .. .:: i'? :a f1 :'"'~0:-·?:t:1a:l ~, 

CE>1 a.,J:i;o \:r~nia-:o a la t~r!lpi!'Jtica p~ra ;:-:..·"::cr:.0:-.:-.r:::':e en t:.¡­

se a est:! info!"macidn o~":enidri. or¡:;iniz:-.r y ~::~-.r·1ct1.1~~H" ¡1!·0--

_-!'arn.:..s e;l·.tc~~i1n1les dirit".. 4 oc tar.to ti. ~a f'~::::.:_~ia C'J:;.~ ...,~ pn­

ci~!:tr. ~n loe ~uales se ':!·:: unn. i:·.for::.'."!ci.6;. ~~!:l;:~·~tn. de la 

~r~~:-'.:-.c·1 ~Ll y pJ!'liendo lnf&si~ en ::.ue con lt:i colaborac~ ón a~ 

!!1 :'n:::!: '1 se lo¿Ta~ara ;ue : p1,..!f!nte 11~,··''? -..in C·J'1t!'ol ..,::fs 

fi 1•·;:¿;10 ;¡(! J.ue :::".! :li:;~r.:nuye :n '.1:;:if?J~!d i:-~,,¡~ u~; ~i:i:::;?nt:.~ ¿:..,. __ _ 

do s~ pu:iier!'!. !ov0!"'':~er {.::J!" ~n ::r:.~1r¡'l enfe~e~ad ~1 ya n: act 

el \~nico re.".':-·J~·.:-:~tle {~·: :nr.:..:i:jar ~u '"!~a":·.,,md.·.:r..to :¡ sus :::11ñi<las 

~-ie:Ar.ico- ~::.r"':~tic:i:::>, y ·1t.tt~ n·::>t=-·: :odo s•: !°:!.'r.i::ri ?:--.ti~·~ñe 

la quB po~.r¿ -i~s ir.~_:e:-•:: en su e:!o, i:le sali1cl, r?.2 ~n r.or lo que 

e-.~uCe t.n for,'!iil ;,.~~ reeu:fjr.., cu control :r.~:~.:.~'.J(I5~. Sl ! 



·illtori::s co::'.O ~._~"":·1a:."":=.jara y :012.; 52 puc:en-~>-~ (!:.:~"';~n CO!'l 

T.ás :le 5 .::.··'Js de c,_r;"_·.i~'i·Sn :. •:::-.~12raiedad J.J q_1J..e nos h,_.:· 

'4:re7"."!lien"';o t~nto ~.1.r!~:-~ 1)~:>5ii:o como ~ . .:.,:::i~ni-:: • .1 : _ ~-:Jtico y 

·::'\ ;;;~":"'~ion t\e exc!nsi6n fru:i"!.i".'.r '.:'~ cn·.~~e. ::-? :: 1.l ~.iq·:-.o 

I.A. ':·~.~~-,.--.n.,-1 ·· C:'.11.o., :?orr.~ y co:'-.:'.; ::n· Jt!'J ~""'do e~1con­

·r~i.rr.')1J -~ • .,_ '"r.:!1.co pr:-3.o:ir.:o rl·:- '.:~uacio!"l h cic:i. en lo·: p'l--

::-:•.':i .. r.: .. _'.'> qu·- -.~!"u u:-. escoll::> _::i:1r.:.;. 0-~.:~1blr:'ct'r u:-:-~ ~d~c-:.:·,C.a 

~:.r.:o.'1: 7 •1 ·: :J.J'.!'.'1!1ic..,ción e--. ct~·::-."':.o J. .,_Jl ir.:!"':lr:n:-t~i'Jñ. ~e 4.::i~o 

md'd:.co 111<: :e de~~s;! 1:!"lnd:.:.!"' 1.1 po.i::"!.~nte. E· 0 por esto -:l3:.:IJ 

e:~:·_ ... ')":" 'J co::., E!.:~~~: ~ols., ~rick y co:: i:.tc.; :~:~·~··cto 

C!.· U"!~ e1 1ue lr: f!lr.i.i.li~ eo~., ":~::-:r:b~; ·1:!. p..,ciente en asp'2cto 

asilndo del t~ata~L~~tJ co~~ es: Dieta, ~~dic~ci~n. o rec?~-­

~ar citas ;:edi .,!!:::, esto ·;:.· .lice.d~ por la :'arni:i:. :~)!' nJ ~ :ner 
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~. ·.~?!'.:.".!".!!5n c~v~.:~~·'tB ·1el 9u71·~='.~i+!'nto ;,"de su ~P..ncjo, el 

·.-.":.:· .. ·:to.j-: ~1.:~ a:::i .,_:) dtJ~J •:?-:ttr.-·:~r !\¡~de f!.4~~. ::;itua­

~.:.f'.S~~. ~''.J. tr.~~r. ~"1:! C!". :1'.ts est'..;.ri:oa ¿.:)~ ·.:.,.i";o:"es co.;~o: El~k y 

col~., y Ro:-:::¡ la p!'~.f: 1.mta 22 :i· 23 i:¡u.!.za. lns n:IS~ i;!~ere.3'ln­

J.-:!~ !Jº-~'J la. inver:ti. :~~~Jn ya que en Pstaa ee ponin. a prue-

b::i di :-1 p.·.ci~:ite h:i.hi.~1 ~iño sincero en sun r~9pueatas pre­

vias on c'.t·\r.-+;' '1 t-:ine:r i!"'.!'or::ncidn atiecua·~n ~, ~:·opo:-ci-:>:ia.d.a 

;?r mi mtl'<lico, Y Mi tenemo~ qu•' el 60;( Íle loo pacientee 

r•. 3pon·~ 'l'J .. , ~ !J!"~g.1:!":"."' 22 qua l~ causo ~~s C'lm1n de 3'.1 · 

d:e!!cont.rol .::e ~·"!hin o. :-:i t •::.ci i~es como: ·~lrvi ,,s, !'u::-: .. ~r en 

exceso, conflJc+?s fomi:iaree, o:cn,.;ic;:sia etc,¡ To? que dejo 

cr.~revcr ·1uia el !J·:~ci~nte c1.¡i;:i.t'1 con i!':f'.'.>r~ncid'n ·l~l mo:11ento 

~e su Un¡;n5otico y :a 1u~ oc,ieinnalmente le es pNporcio:1o.d:t 

en sus co!"'!~:ul tus n:> ent~ndiendo si es nec1-~·~·".rio ~l C'..t•.?stionnr 

N:Jpeoto a lu evoc\>oi&n !l.e su onfer>r.e1ad, Y ~si Elclc y ,"honson 

ya 10 hlÍbi•.\n sugerido en s•s ev:tl't'.cione~ :·eal: :•.d'in 

te!; hipert·Jnsos. 

pnci.cn-

!.a :=!'egur.t·-~ 23 :i_ue !:·: :liri¿:~ a lo~ ~a~i:inrlJ~ pr:1c4::i::n.:::. r.~e 

cor:·~r0ra lo anterbr dando ~o;no reo:.i: t:ido .pe el 91,43~ d~ 

los fn.'!lil:.,rP~ ñesconoce er. !'or::: ... C:J)eC!ficn .el f:Orqutf ee 
u:: iml4eouai!o control Erick y n~ ~:::ond :¡~ '.1?.bia.·. ::¡,,r.~~ n'>n1o 

c ... ~~ nit:.tr.ci5n e!l las ft:..:r.ilia.!l ~e lo~ hipert.<;:-:~o:; al reali-­

.::i.r e~::..t]11:.cid'n. e~ ~~s :niemns. 
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cv .;_._ E:. r.!'ermeda'.': :: co,.:o :o !c.:po:-tanc:l!?. d•: _ . ., Íllne~o tera­

~~'.tti."!O t·.r.to feru.Pco:dgico co::!') de J;?S 'ftl!!.-!:.;P!! hiri·-!:-::co­

!ict~ti~ .5. 

- •:, '!°"~:"ilDi eo:':' conoce en forr.:r~ ~.i3:óc1'1 :~s O.!lpec-4;os do la 

~ntc·nec'.::~ ~' ~u t:-::;to..~i~:;to. 

-l:-:. ,_.,~n .. ·v·.c!S~ '1r> ~"'l f::=:!:i~ ~n el :ilJ')~r~ ~.:a t~l"~1 ::1'...~t!cn e:oi 

¡: .. :cien~~. h1 pe-rtf .. !'·.!.."o 1 :??:>st:-o que ::::.. e!:t~ se cor1~:if'.~t.· e~ c:>:1":rol 

si:.:·, .::: f')r;:.o<S. :::~s eíl~cuc.do y facil ·1-: sobn!l~vP.r ;-~.ra E'! pe-:-­

~i~r.te. 

o e L t' ! o s 

Se Et:,:~~"" la "eceei,ad .;,~ r~al!.znr prop;rru:i,1s y nctivió.a1es 

·· ,_.\C~·-~:!.0:-:s.:.e~ "J 1'.l.C' d:.chcs Ecti•i~Rc10.S "¡ ,ra;·r· :::r.iS sean 

:i.~~:Ft"";.'!.r:!" ti;,'" .. :l~~~o ·:~: C\'.':!·.te e!~~ )•:cto .-::: ~-:i ,!"e· ire.ci&r. 1?3-

co:~:- Ce :.~s p:!ci:r-. 1 i:r:-. :t~i !!!:!.u::.:-~- ~:>r.v(:.r • .!ente e~ ;1Je se :·eali-

~-;·. 1"do :.e ~:"'.:=.'ilir:.!=l y ,:--:-::ier:~¿:~ ~~""":ia Ce ·.~r "i~.!"J!':"":1 ci-<:' ~.,:~r~eta 

~.i:int., ~~su e11fcr:z:eds.ñ ;p de l~s ber.of:!ci~2· C.-: i~t€r~· ~ ~::fe.~"!-­

"!"ir. r.l :n.<::":Jjo e.~P o~t.iv~ :::cal r.adec:~::o:-r.':'J ~~1 enfer~·f'.'I. 



::·~:.:o ! 
E'f.\i.,l'ACI :r: J!;;I, AF0Y.J PA!HLIAR EN '::L CUl'?Lrnn:NTO DE! TRATAMIENTO DEL 
PAUSNTE HIPS:l'I'E:ISO. 

I.-~romhrea 

2.-:::l:id.-
3.-0c.•JpacHn.-
4 .-6 do. ~ivil.-
5.-0rieinario.-
6.-Escol~ri~ad.-

7.-Ticmpo que se sabe hipertenao.-

8.-~abe ud. que es la hipertennion arterial?.-

Expediente 1 
Consultorio1 

9.-te ha comunicado JU :11ldico la p~sible(s) causa(s) de au enfermedad?.-
SI NO 

IO.-Ha pedido la informaci$n acerca de la hipertenaion7.-

rr.- D6n4e .-

SI 

llldico ( ) 

NO 

!!eviatas ( ) Pami:ia ( ) o 

I2,-Se le ha descontrolado su presion desde que se le diagnostico 
hiperten~ion. 

SI NO 

13.- Su fa:11i tia lo apoya para ~levar su tratamiento. 

SI lfO 

I4.-i::n 1ue tormo..-

En la dieta( ) Recordandole su medicacion( ) Otra( 

15.-A su fami~i~ se le ha explicado en que consiste su enfermedad.-

SI NO 
P.~RA SER LT.'::NADO POR EL PA!t'.ILIAR. 

I6,- Sabe desde cuando es hipertenso su fa~ilinr.- SI ( ) NO ( ) 

17.- Se le ha explicado en que consiste la enfermedad de su !amiliar 

SI NO. 
18.-Se le ha explicad~ las posibles complicaciones de la enfermedad de su 

familiar.- SI NO. 

If.-Se le ha descontrolado la presion a su familiar dea.ie que se le 
diagno·:tico la hip·ortension.- SI () NO () 

20.-ne ·we formn. apoya a su familiar en su tratamiento,-
r.á iieta( ) ~écordandole la m~dicacion( ) Otra( 

2 I .-Si :nr1.rco otra ~:--pecifique. -
22.-$i se ha descontrolado su preaion a que lo atribuve(RESPONnF. PAnTF.N~R~ 
23.-(Si_~sc ,ra d?SC~.¡~r,ol1'dD la ur·osi•)n de su familiar a que lo f,"•.t"jo1lY•' 

R:.;,P:l.<JE l:.l FA.· .r.rA!(). • 
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