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o_B_J_E_~_r_v_o_ss 

G:.::r:IBAL1 

.Dc:-.'.lostr2.!" '=i_UC el f":.horU=.je bte¿:raJ. de le. f::•.::iilie. hi 1crtcu_ 

se. es w.és &factivo en el co::'ltrol pCl'."04-'lente de la ll.i'.)C?'tcnsió-:i 

arteric_l. ~:ue el 1.:.:~_1ejo :>;,."'-:=-:_::.:..!•:H1te biol.Ó['ico-i..1uividt1-cJ.. 

Dc11ozt!:"?.r que el ¿::-occsa ct:uc.:?:tivo en l:i i':..:..Jilic. hi1e!"'tcu_ 

sa ~a joro:?. el curso d~ 1::-. hi·,i?rtt;.aSi6n a...""'teric.1. 

:Jc;1o~t.l-..-J.r 1:-. t.1.tilil-::..:. l!· '.!.~!:: .,roccsos correc-:.·orcn tlr- ¿ur.r:. 

ci6'.'1 ;¡ o1Jjcti·~"os. li:1~t:: .. oc e:! el ..:i.bcrL:..·.je i:1tcu~ C.o l.:: s.:J.ud 

fc.rn.ilier" 

JJeter.=i..."'1.cr" el cr::-.d.O C C fu'"lCJ..0':1.L'.J.idc.d fc.=ilici.r :le l;:-;.3 fa"l~ 

li~:J hi )Crt&:¡sc.s. 

!.."'lcrc:..'.lr-.:?.t::.r la co:::ic-..:!"t:!.c.!. ;:.:.ci5n ~ .. el ci:>:'lt::.:.!::e~1to de ·?o~o

~c·.:1cic. r;r .. r:t~ c:i lao ft.;_:.ili"=-5 :.1:_ ·1crtensas. 
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c_r_E.Jl_~_I_F_I_c_o_s 1 

Se 1e 11.ama hinertensi6n arterial. al. aumento <1atol.6-

gi.co sostenido de l.as cifres tensional.es, l.a diast61ica en más 

de 95 mmHg y l.a sist61.ica nor arriba de 160 mmHg, sobre l.es 

cifras orOl.!ledio encontra~as en la ~oblaci6n general; la Orga...~i 

zaci6n JJunaial. de 1a Sal.ud ha fijaao convencional.mente las ci

fras de 14U/9C mmHg cono cifre.s no=ales en el adul.to. 

Se han consiuHr~~o UO$ ti~os ~e hioertensi6n arte 

ria1, la llamada ,recl!nica, fronteriza o li..nitrofe, que es 

aquoll.a cuyas cifrus tensional.ee se encuentran entre 14u-lóG/ 

90-95 m..11Hg y que afecta a un 2G~~ e.e la 9oblaci6n hiriertensa 

total.; a este ti"o de hioertensi6n tw:ibién se l.e ha ll~~ado l.! 

bil o hi?ercin6tica, solo r.ue Chávez Rivera sugiere se le den~ 

mine en lugar ó.e hi':)ertensi6n, ºestado circulatorio hi.,erdina

mico 11
, "circulación hi "lercinética••, "circul.:ición hi '!'lerbeta 

adrcnergica11 o "hi"ertensión asociada a a.'1.siedad". 

otro tioo de hinertcnsi6n arterial. es la llan~da es

te.blccida. o sostenida, de la. cual existen dos varieanaos: la -

genuina, que es en la cual. la cifra oiast6lica est~ clev~dn y

ju.~to con ella las cifras sist61.ica y ~edia, y la variedaó sia 

t6lica, en la cual solo se hall.a el.evada la cifra máxima, no -

as:! les cifras mini!.o.a :¡ meó..ia. 

Se ha cl.asificacio a la hi :>ertensi6n arterial. en dos

ti pos segón su etiolof;ia• primaria, esencial o idiop~tica, 1.1.~ 

cada así uebido a que se desconoce su etiologia, con W1a inci

dencia de hasta el. 95%¡ el. 5~ restante, de l.os hi"crtensos ge

nuinos, ·tienen un factor etiológico demostrable, -por lo que se 

les considera como hinertensos secundarios. 
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Segdn el. incremento de l.a tensi6n arterial. diast6I.i-

ca, e~io.ton 3 grados de ·hipertensión: leve, cuyas cifras ten -

sionnles se encuentran entre 96 y 104 mmHg; moderada, .éuando

l.as cifras tensional.es se encuentr·an entre 105 y 120 mmHg; y -

[;r~ve, o tambi6n ].].amada severa, cuando se suneran los 120 mmHg 

La hi¡Jertensi6n artc1·ial. es ae distribuci6n mundial.

y dada su gran incidencia y ~reval.encia, se;¡.e considera u.~ ve!: 

uadero !)roblema de salud pó.bl.ica, ya que se f!lcnciona que de un 

l.5 a 2~ del.a pobl.aci6n'adu1ta 1nundial., sufre esta enfer:nedad 

y de este ?Orcentaje de \JOblaci6n afectada, el. 5G<' sabe aue la 

~adece y el otro 5G~ lo ignora, de los ~ue se saben hi~erten -

sos, solo el. 5a:' recibe un 11 tratamiento adecuado" y el raste.n

te 50~ est~ sin tratamiento alf,Uilo(6). 

En la Unidad de ¡,fedicina l'a:ailiar Ho. 20 del Insti~ 

to Mexicano del Seguro ::>acial. ael iJistri to l'e<ieral, en 1985 se 

reportaron 4447 casos en control ae hincrten~i6n !il"terial, de

los cuales 2489 casos fueron de ?riJJera vez&, ?ara. una "Jreva -

· lencia de 5 .3¡& y una in<!!idcncia de 2.9~' en oase a una pobla 

ci6n adulta&& de 82 1 700 individuos de a.c"bos sexos. Aunque la 

inciaencia de hi~crteasi6n arterial. a nivel mundial se refiere 

como del ¿o~, es de hacer notar que en estuüios de investiga -

oi6n real.izados en la U!tP #20, se ha encontrado una incidencia 

de hasta un 25-28;> en población goneral. y de 35% en poblaci6n

obesa(20) • 

(&) Dato obtenido direct"'1ente de ,la jefaturri de iie~artauento 
Cl1nico en Avances Programaticos 19!J5. m.¡p ¡¡,¿o Ii~SS Jl.F. 

(&&) Par&. fines de este estudio, se consió.tra población adulta 
e a loe :Individuos mayores de ¿5 años de edad. 
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A la hipertensión arterial se le consiaera como una-

enfermedá.d propia de la
0

civilizaci6n, ~redomina en naciones d!!_ 

sarrolladas industrial.lllente y afecta urinci~almente a los suj,2_ 

toa de entre los 25 y 55 afies de edad y predomina entre los J.a 
dividuos et.el sexo foinenino, aun':!_ue se considera que su evolu 

ci6n es más· grave en los individuoa del sexo oasculino(l3). 

So han considerado nn1ltinles factores iredis~oncntes 

para la hi;:icr'tensi6n art.ei;ial, entre los r¡ue se mencionan(6,,l·3, 

7) 1 

Congénito y/o hereditario 1 ee considera se herede. como 

:factor 1aendeliano con c:ir~cter dominante; se ha .,ensado en un-

9robable defActO bioqu:!mioo detcminado ¡:;onéticaaente, por 

ejemplo, transporte ano~1al de iones aodio y notssio por la 

membrana celular tanto en el hinertenso establecido como en n1 

ñas norma.los ~ero hijos de hi9ertensos. 

Obesiliadl estad1stic0Jllente se ha dcaostraao en más del 

ó~~ de hi~ertensos la 9reaencia de obcsiaad, DOr lo ~ue se le

ha considerado coco fo.ctor ,>redis ~oaente con un ¡;ro bable meca

nismo de interacción secwidario a lu expansiOn del volómen V"!!, 

cular ~or aucento del gasto cardiaco y alteraciones en el con

trol de las resistencias ryeriiléricas(Aloxander). En un estudio 

realize.do en la lJHl." #'e.O, se deraostr(S' y corrobord' la .,rimnra 

parte de este a9arta.do, habiendo se encontre.tlo acíf~ra.;-.s a_ue el 

35~ de los obesos son hi~crtensos, ...,orcentajc que varia segt.1n.

el grado de obesidad(2o). 

Psic6~enos1 nroducto del ~undo en ~ue vivimos, u.~ mundo -

lleno de angustia, com~etitivo, con inseeuridad en el ~resente 

y el :futuro, de a¡;resiones inintorrum~id?.s, a rit~o acelerado, 

con lucha por sobresaJ.ir en el trabajo, .. on la fauilia o en el

grupo social al ~ue se 9crtencce, es decir, 9or individuaJ.ismo. 



5 
Actividad laboraJ.s se ha encontr~uo que cierto ti~o de 

actividades ~uc :iresu"Jonen \L"'la .:1e-.:ror teusi6n et:locionü, predi.=_ 

1onen ::iás IJ_ue otrá.e a l.:i. hi'lt-l1a~nsi6n arterial. ~ la L11P #20_ 

se ha encontrs.1.:.0 41tte el co;J.ercio, es wia. a.1:- l:::.:; que a~s frc 

cuen.te:::iente :ireo.ü.'l,oncn, e~1 lz. '1oble..ci6!'l obesa '2o). 

Dietas se ha cie.::.031~-r.:iC.o est-::.r..istic~::.iente :-uc ct:.i.::do la 

aiet~ a.i~.ria ( +) co:tti.cnc me:i.os O.e lO:n.E!'.1 ér sodio ;Jcr d.!a,renr: -

ral .te:ite no ':.:..:.::; ~li ,E-rtrnsi6n t~rterial; cu:21tlo el co:'!tenid" de

sodio es de lC1 d. ¡r-_3~"' ª"'· sodio, ::ienos df>l 5 ... ~ df'· le. .,oblación._ 

::_ue i..'P\Eiere r:sta c:J.:~tiU.aU C.. s-odio, ~:::; hi.,ortensa; si le. dieta 

contiene de 70 e 3.~~~,.,, la i~ci0P~ciu de hi~~rtP~si6n e~ 0el_ 

15·:~, y asi, cUt:-'lo.O 1.h •.'!·:t:.: CC!1tir.:ie :n~s d~ 350r.i.::;~ r!c :3od-!.o, -

el 50:: de la rtoblacJ.6:.1 CQ.1.Su::tic.ora es hi·1ertcnsa. 

Se ha visto ~.r~i:ibig'n. ;,ue CllE!ldo 'los i."ldi vic.uos consunen cctfé en 

fT~.!l CE..."ltidad., la ..,rob~.'.:iliuac. df' nue ~e tOr!lC::i. hi ·1e:rteasos es 

:J.ayor ~tue en af"!uellos i:~ui vi1....uos :¡ue no aco~tll:.lbrt=-n to:riur café 

en cuntiaaaes i::i.,ortaütcs. 

~~aa.-....ui;..;r.~o 1 el h'bito t¿b~ :-uico awr.mrte la '"3rob~-bilid.?..a -

de hi1Prte!1.si6n arterial en i~1uiviuuos ftr.latiores cr&:i.icos, ya_ 

·.i_u'.'. :la :iicotine. ,reduce v::~E:.ocontricci6~1 ,rriférica. 

lt:. evoJ.ución es cztf!. e.""lti\·ua. es raé.s so!'.1bria. 

JJa.ó.cs lnE- c:::.r~:.ctr·r:!::ticcs y objetiYos del ,rPs"nte trahe

jo, :.:tncio~~ré c;n for·1~ ... breve :r nu:r jF nf'ral, 1.a irobabl" fisiQ_ 

,atolor,in de: la hi "'lr-rtf':1ni6~ PSr:.nci~l: he..~ta la actt'!.t?.lide.ñ no_ 

sr. co:iocP. con 1rf·cisiÓ'=l. cual es r·J. 1 ... t:.ctor dr-scnc1?..CP.n~..nte de ~l 

o les :-,:~c~"LJ.is:::o(s) ,...ue f:;..cilitr...:.i. el anr:iento de l<:J.e cifrr.:.s ten

sion:J.les. "Sntre los :'\"·C&:.1.iz::10s hi'lE:1.,te:isinÓFenos sn ha mencio-

(+) Un ¿n--c.:.lo de cal. co.::lti~nc 17 LlEq. 6.c sodio. 
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nado en forma ina'istente uno de ori["en rc:i.a1, dC'sconociendose_ 

ha.~t¿;, el r.iomento, ~i lo· Í."1.tri.nseco de ~stP. mcca'lizmo P.S: ..,or -

l.n secrcci6n de una susta."'tci9. v·J.soconstrictora, ..,nr 1.2. .,roba 

~ .. i\.e t'o.1ta. de ·socreci6n d~ una sust2.=tcia. va~orlil::it:tdor:>.. C'I binn_ 

'}or lú. incs-.,~cids.tl "JaT:!. ].['. drrr:i.C.:.a.ci6~ dr- nna snstt=.ncia vaso 

constrictora :ror'."18.d<?. en otr::.i. ,a.rte d,, 1• orp-n.nisma, o bi-rn -,.Jr -

\.t.'1.a excrcci5:i rc10.l i.'1.sttficiente de ac;ua "J el~ctrolitos, con:=:i_ 

d.cre.ndose cu;::r.:: fi.J.ctor hi 1ortensivo la h.i i1.n .... 10 le:·.1i2. secti.nd.:.:.ria. 

~ste .:ir.ce-1is ... 10 es el -_conocido cv;:i.o si~,;t~:1a renir1'3.-o...-icioti;;-:.1si:i.3. 

r.ldosterono., con. la consiotie,:1te 3eric c.:.~ ·~va:..1tos: u.::i i::stí::iulo 

c;,ue ?Udicra ser la hi".'JO}erf·-=.si6:1., i~~ h.iio:~~~c.:.:e~ia o est.iI:mlu 

ció.:1 si:"J.i~ticf.l, 1rovoca le. sccreció:i U.9 re_tLta 9or i:.u-·';e del 

t?.".JL-:i.rato :,11.u::tur:lo=:ierular de la ... area U.e l..i :;.rtcriOla 8.f~rc:tte 

del ne-fr6~, la renina n.si l.lbera..ia y ·ircv~a. n.cci6':1 tic Lt."1.a alfa 

2. c,lobulina -,1ásmatica d.~ síntesis he9~.tico., l!em.3.de. stt~trato 

de la rc:i.ina O 3l1giotenSi!l6{"en.o, Se torn!~ e:i a."lgiotensina T, -

de esca.so efecto 1rcsor, J<?ro 1ne hajo el· efecto de· una rnzima 

.,roteolitic:i de conve'!'si6n, Ce t.a 11xi~na '1roducci6':'\ en el. "'1UlI:16n, 

se 'tor!l.1:1. en S.."1.f:iote.i.sL.,_a II, de efncto V:J.S.')'"lr:"sor inte:nso ~· d!, 

recto en a.rteriolss, la ~ar~e fi~~l de es~e ~~ca1is,o, consis

t~ e!l ~ctiv::>..ci6n tic la corte~e SU"".)rarrena1 CO!.'l secr~ci6n o.<t la. 

alú1JStero:ia., ra.LieraJ.ocorticoitlc C.2.US:i..>tte a.e l:.i retenci6n de sg,, 

dio y aeua :10r o.tL11e':'\to en la reabsorci6n tubular de é~te i9n,_ 
que C•:imo y2. se '.llencion6, 1;1.ctu1::ria CDl!lO f ...:.ctor hi "H'.lrtensin6geno 

por hioervolemia (G). 

La actual 'latoconia de la HT:\• contc . .i11a que: 

"existe como elc;nento suby2~cente, un orru..."'Lis:no '!1rcd.ie"1Ues

to nor susce9tibilidad ecnética, ""' decir, trans!!litida o.Jr he

rencia, en el que suele haber ::lctaboliso.o inaur:cnado dr.l. i·Sn 

sodio {factor contribuyente); ce ti<011e el elc·~cnto ó.esencade 
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nante contribu!rente de le. ine;esti6!l el~ sodio• al 1'.lenos "lu.ra tL"'l. 

f'Z"U?O circunscrito ue hi Jerte:1sos esE:!lCii.l.les; e>:iste U.'1 factor 

agresor desencadena.:1te secu.'1.d.e.rio, co::to 1.as sust0-"lcias V!':!.SOac

tivs.s :!.SÍ como :,iosibles co:i.tribuyc:"lte secw?.u~rios anbie:itc.l.P.s_ 

o C.i1;t~ticos 11 (ij). 

Ha.bitual...""".t!nte e1. hi Jerté.:.so li.uru...'"'lte largo ticc.,o cie su 

evol.ttci6n curs.:i. usinto_1ático :" ;:e:ieralnen.te es a.ura..1.te la cuar. 

ta ó.cc:::..L...~ .::..;:, l.;. vicia F?n :"\Ue :LYJ.icia co:i !!!.ani::'est~·.cio:!eS clini -

cae ts.l.ee ceno cri:ü..es. ,rr>C.O;.ti.."'l.antc:icnte occi.,itn.l (df"scrit:1 -

co:no sr>:is2ci6n le '1eS2.:1tcz) , "larestcsias, ¿icufenos, fos:f P.nos, 

~are os, y las o~s O.e l:i'.S veces con si!lto·-:.atolo;F.Íe •rapa. r.e. ex

'1loraci6':1 f!~ice. revr>la hallazfos FF-~F!" .. i.~1~:itf"! :::.cornos a la 

cCad C.el 1: ... _c=..e:1tc :· 3..1 tie:.lJO de l'.'Volucióa tlel "1::i.C.11ci:nie.i.to(1). 

rro e:-:istc.'1. ·irv.cb3.e de 1aboratorio es.,?.ci!"'ica.s •1:?.r:.!. Giae -

:nosticar hi'lertensi6."l a.rt·~1·ia.1. eze:1cial. La. r~é.iot,rafía. de t6-

rax solo revelará. t:n alpuios cu.sos, i.!1ci·1ie11te hi,ertr6fia de.l 

vcntr!cu1o iz~uieruo ti.el coraz6n :t err-~aos tliscz•etos de <icse.:i -

rrolla:ii.tnto a6rtico o l.;:. .1r~.c~::cia a.e ateror:ia ~6rtico. 

l1ec.ia11te ele:ctroc~rdiocrc..fia. ·:¡ sc-g1i."l. el tir:::?:_-,o dr: P.Volu -

cí6n ti.e l.si. a~.:i., se a,re;cic.rá"'l crcuos V8.ria.blos de creci::tiento_ 

vcatriculcr iz~uicrdo (iácm,) 

El. diae;n.6stico ci.e hi'lí:rtensi6n. arterial sist~r..ica, ce:: i..:P _ 

f'~ci1 elb.horaci6n, :ra l'."_ue :.ieC.iante 1a to111a dP. la t-::~usi6':i srte

ria.1 r~al.i::;:..:ti.a !}or el ni6dico, y el ha11:::..~ro drr, cifr?.5 t.:!'l.sion~ 

les 'lor e.rribn clel linite mfu<:i:'.lo tolercclo (160/95!lll!lliEJ en m~s_ 

de una. ocasi6n, en to'1e.s suocesivas con intervalo de 24 horas, 

se TJuede concluir que se está frente a un ce:.so de hi -,ertonsi6n 

artei·ial sioto"lice.. jJMo que el 2L·;~ de lo. ?Oblo.ci6n adulta es_ 

susceJtiblE- c:..e ser hi')<:rtensa, es reco:.1e11ciable medir la ".)re 

sión arterial ";)Or lo "'lenas una vez o.l a.~o u los individuos de_ 
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30 o ~~a a~os d~ edad. 

Se h':"-"1. i~tentaao est'J.blecr.r m~toclos. diac:n6sticoe de fácil 

a1licc.bilidad '10r el '.'t~dico de Jri.'!1C"r cont:?.cto, con el -n-o-;>6ni 

-to dn "'lrO!;liciar tt."'l ce.r:ibio dP conducta. :1edia.1.te el cjP.rcicio i.'3. 

t~l~ctu~l y de que sen el c6Uico ~uicn ,crson~.l.ncnte ~i¿~ lu 

t"ilnai6!'l ~eri::.l de sus ..,:i.cie:ites. Entre estos oétodos _s0 e~ -

ctte::itrz.n los alr:oriti;ios cor110 el 1ue e:nsE":et1i&:-.. sc1 rel::ii;a. 

Si en la co~s~l ta i.'"1icial el sujeto !°)rescnt..i cifre:?.s te:isiona. -

les ue ló0/95m.r:1.Hc, deQer~ valve.rsn a cit~r, ~r si en ésta set;'Lt..:l 

aa. oc2.si6n JC!'Si::tc cOn e:::;;t~!.7 cifras t<;~~sionsJ.es, c..eberá esta

blecerse el uLic;nóotico ae hi ·1C'rterwi6:i :..~rte:·ial.. JJe no exis -

tir ua.tos clínicos 1nc orienten a alr.wtc. co:: .. ts~i conociue. de HTA, 

dobera."1. reali:.!::..r0c s ci'toloc:L~ hemú.tii:-a, ~=-::!.:ten f,'€:-icr•::.l de ori

na, 1u~t1ic:~ E;.lZ1QlÍnr.a, clrctrolitos süricos, d€tPr.:rin:.:..ci6:i e.e_ 

colcntcro1, r:: .. uiocrafÍ:?. •111 t6r:.:..'"':: -:r electroc~~ruiorr~u~a, si P:-t -

e!'Jtos 'lrocetii.!11ic:~tos au..Aili:ircs uel uirt[11Sstico no f!:.i:i~ti:!l tla_ 

tos '1._Ut:: oricn-:;en 2. tt:t.:! c~.trn.::. conocida de- :-t~A, t;~;ta dcbP-r:i co'.1-

sidora.rso cor.to dn ti io ·iri::1..' .. rio e i:1icinr h:?..St2' .. ento:tces trat~ 

miento c.~uico y cit~r .:.l i.:: .. cicntc e:i. 2. a 4 sori<?.:.'lr~E (14). 

'Sl "lror:r::.!:t'.'3. tt(' d"tocción ~r Et:>.cui!Jie:1to rif"> l·::. hi ""'>::rtcnsi6:t 

arterial en :.::.u •. i.\., : ... -.l"lc j:;. co:-:io cri tcrio {i_;..:;.G16ntico, €!1 ~n 

llo.zco tlP. ".)rt;si6n a.it.~t6lic'3. iEU~·l o :..i~~ror '1Ue 95•.i;.tr!e '!n una 

,rl::err~ lectura :' el hei.llttzr:o ..:te cifr..:l.., ni:..'l.st6lic::-.s icu1;..les o_ 

.• 1ayorAs ".!Ue 901amHe r:~ uo::; -:..i.:-.G suc~::;i·.:oc ( .:.2) • 

.a. 1:w.acra de uiam6!jtico L:.ife!..'•.:.icie.1, e:1:::1.:ftlia.;o~ se: refio -

rcn los hallo.::(:"Ofi en uif'erc:i.tc~ ti.,oz •.le: ~1i·J¡:rt~::1~d6:t 1 en b¿¡.sc 

a. la historia cl!nicn. 'icl '1._·,ci.a:lt~ 1 lo:: he.llt.'.ZC03 (:e 1::. c:{'11o

raoi6n f!sioa y los hallazr:os en m~toúos ~.11xiliares úel Cii:?.r. -

n6stico (22) 1 en cm•nto a la hi "tori.a c1.inica: 

1.- Hi.,ertensi6i.1 esencial 
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a) a..."lteceC.c:1tes fa.'TI.ilia.rc:= y ·a.""li;cc.E:a.?::-ites d.c ..,rCei6n. :.rte-

rial clevac.:.s. 

b) :alt3. Ge c::.:.~sa. 

2.. - Ei v•1 tc."l~i6:i !tc::tal 

:;) 

(.1) 

3.- !1i"'lertt:nsi6n- '10r 

b) co.-:.ien~o br...:.sco 

4.- Hi ..,€rt&::':lsi6n s-r:ctL"lc.;,_.rie a e~tei»Citl~s. 

a.) :ft-.tif8.1 fl~CiULZ :..:l.USC\.Út:I', -,.._-...rxlit:.i.S, .{:,ictnria, iO!.Ül -

e) :;...1t.tcr-L~~nte uc tcr:.:.p<.'vi.:.ic:~ ca.\ t;si;ercil.!.CS. 

5. - Hi '1Crtc!1si6:i secu:.1cLri:! :..:. ·mticoncoptivG~ o::~·;..:.lt'E: 

a) uzo e.e h.:n•.Jon~.t cc¡i. c~tr6éet"'.os·. 

a) C(. ::'r:.lFt.S, ~!..vi::i(·li8.c.., .,:::.l .,i t"E.cioacs, t:?.,,_ticcrCi¡:-.• 

b) -:;e_..· lbl..:irr s, \...i."i'ore.si~: 1 p(n.iic.a ·ionciPrnl rec i ~;:te. 

7. - ·:.¡i ·1ertf:!lBi6!l Sf'CU."1.d:-.rir::. a hi -,r-rc:::.lcrrtiE. 

a) P..::1trr.r-cie:lte Cl•_; u.so ..,rolonf:Jc.o oc c..inr~ticos tiE1.ciC.icos, 

1:!:.lf~r::i-:-tiaa rm1tl, liti::~sis renul. 

b) i:\c1,sta €·:-:cesivu 6.t: vitr .. 1i..1.t'.:. .il, t{lcPrc. n(!-ptica. 

tl.- líi!'le.1tr:-i1.siét1 s1_~cunú .... 1~ia. a hi·1~rtiroiúi~.:10 

a.) co;~""')lejo :ii.1tonC~tico úC· hi.,cractiviuac tiroia<:a. 
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En cua..,to a la ex,loraci6n f!sica1 

1.- Hi1ertensi6n esencial 

a) -,rcsi6n elevada. en dos o más to.nas 'J no se enc':'entr"n -

datos n_ue indin.uen causa conocida. 

:.!.- Hincrtensi6n Re:u'1 Parenqui.:1¡;tosa 

a) riñ6n .,al.,able (nol i.nuistico), O.olor o zensibilJ;•;ad del 

fia.."'l.CO•. 

3.- Hipertens.ión .,or enfermedad de la arteria renal 

a) ruido sist&li~o en· alú'J.Ilo de 1.os cttadra::ttes su-,P.riorcs_ 

del abcto·1en. 

4•- Hi"lertensi6!1 secunu::c:.ria ,;. esteroiacs 

a) i:ircsi&'n artcri8.l elevad.u., sínuro ·10 cushi!1oic.e-. 

5.- Hi,ertensi6n secunJ.arin a ~::itic.Jnc<;_rtivos or.::..l:?s 

a). hallazro de ci.fr-_:s tcnsio~12.les .1or lt.'.l.es 3-5 :1eses O.es -

..,ues ele h.3.'oer suS,e!lUic.io el !:tedicu1!!.en.to. 

6.- Hir'Jertenei~:1 sec"..1nci.:1ria. ~ f~ocro.:10cito::1a 

a) hi1er"te!-isi5n arti::orie.l severa .zs-1ontat1t"e o dese!'l.C:?.dr.nadn. 

'10r el' e jorcicio o cifras te!'lsic:i.ules i:>levE!Uos so~t~:i.i

ci.as, dn durcci5n v~riable. 

7 .- Hi,.,ortensi6n sccv.nc.::-~ric. a hi ·1crc:J.lcer;in 

a) n6'dulos cn.lcicos 13nbc-..ita:1r~os, irrits.ci6-:"L co·.1.jlLr\tiva1. 

ts.- Hi·1ertcnsi6a ac!Ctl~1cl.nria. a hi..,-°'rtiroiriie":1..o 

a) ta1_uic~.ra.ia, 'Jicl lisa, .-,r::lo fi.:10, oaicolisis, t~:nl:>lor. 

En c~:m~1to a hall~zco~ en i....:.rtLc1!nicos 

1. - Hi '1ertensi6n esi: .. ncial 

a) Tesult~C.os fl!!lt:::1·1-l.!lent& no:::::..1L~)s. 

2.- Hit')ertensi6n Rr·nal. '?arr::11uiu[itosa 

a) 'r_)roteinuria, he11aturi=., cilL'"'lciros leucociticos o eritr.Q. 

citicos, nivel. ó.e Bt:::.T o creP..tininn clevadog. 

b) uro¡¡ra:na excretor anor:rnl. 
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e) riñ6n ~corde en su t3"la.qo a l~ ,atolor.ta ~s,ecifica, en 

radioe-raf'!a a.e ri~6n, ur~t6r y vejica. 

3.- Hi"'':"."rtensi6n re:."lOV!'.scu1ar 

a) rE-nÍ!lE-- e-lev· _:.u .... en ve:iz r.:.:n8..l. áel latio estenosao.o c~avor 

de 1.5 oue e: otro). 

b) 2..rterio;;r_1.fÍa rE::1tl 3.llcr _,fl..l. 

e) dir·erB:ici.::. .::.e "ta"'!lu..1o de riñ.6n (mayor ó.e l.5cm.) en uro-

[T·:::ia i?Y.cretor dP sr.ci1e.'..c::.c-. r2 . .,icia. 

4.- H.i -i~rtensi6!1 SJ?CU11d"•.r·u::i a al,1c~-t~ronisno :iri·-:.erio 

::i.} hi1c lota.Sf'!'lia, hi""IEr.tetre.::..:L:::, -'.}C2 e!.PV!?do. 

b) su 'JresiiSn d.~ 1~ rE1L1.a. lUP.f'V le la contrac.C"iS:l dPl vol!l 

e) f::>.lta dP. s:.~ ,ri=sié~1 .:J'l ~ivel Ó" ~~1d.0:3tt;!·o~:=:. ,1::=.~?11~~tins._ 

luer;o de l~ ex·;:.-.::isi6:.1 O.e voltt.':l.en. 

d) t..:.laostt-:ron~~ P lev\:'.Ór'. t:-!1 la orina. 

e) .J.n¡;io;:rafÍ8. su ·1r:ire1!.2.l ¿. ·\or.:ial. 

s.- :-ü.1crt ..... "1si6r.. sr·cu ... '1.u.i.r.i..r:i. a _,;:"tic.;:1ce-.tivu;; oro.les 

a) :io ofrece ;.1all~~eos c.ti;;,.t~6!::t icos. 

b .- :U. ,ortL:si~1.1 sccm~i..:.:::~ri~ a feocro::1oci touc. 

a) ~cic.o V2...'"li1i1.':l:!!lÓ.'" lico, c?.tecol2.'.·t in::.~ o ::iet2..."1.P.frinas tE_ 

to.les clFV<...:c.as en ori:i::.. .... e ¿4 horas. 

b) :m.rdc est:.tr au·1i:-:1t:...a.~ la. rlice:Jia. 

7 .- 'li ,ertrnsión sr. cu.'1.tL0.ria a hi 1Prcalcer:1ia 

a) cc.lcio s6rico ele:va.do des·i1Jes del ajustP. de1. niVP.l de -

~eroaJ.bll'.ni?le .• 

~.- HiJertEnsión secund~ria a hi1crtiroidis~o 

a) T4 libre y/o T3 libre rlev~d2~ en r~dioi!'l.:~U..~oe~esyo. 

~ tri::·.te.1icnto af' lé.i. hi:ier'tenoi611 artr::rial se •Ju~d~ divi-

dir en nus :fases: una, rPlE.cion;:c.a co::.'l !1teó.ia:.;.s i:enerales y le._ 

otra, reíerfm.tr co:i. el trata.tai~nto farmacol~cico l1asta el mo -



mento L~'lementado. 

Las medió.e.s eener¿J.:es a ls.s cui:-..les se recurre Pn "3-l trat~ 

:ni~n-•;o de la HTA son (91) 1 a) alivio de la tP.nsi6n m:ioci0:.-?.a1; -

b) r·'.':t,inen ali'.1en"turio; e) P.jercicio reEtJ.lE-r :r, d) luch:::. con -

tr.'.l otros factores de riese-o que Jttedcn contribuir a la anari

ci&n de arterioesclerosis. La üizr;¡inuci6n dr.c la te.i.sióa. a11bie~ 

tal y e ·1ocional es 1L'1.a cic ls.s razones tie la r.tP. jo ria •1'\.te :.nues -

tran. estos r>acientes al. i.YLcresar al. hos,:iital. :~un";_tte tle ora.i..~s 

ria es i.'l:>osible sustraer 'af hi·Jei:tenso c,;,c totJ.~s sus .te!lsio~es 

e::1ocionules L'1.ternas y extPrn::::.s, ciebe avisc.rsi;le( ?) rtllf' le coa 

viene evitar las situaciones conflictivas Li.i.,eces~ri~s, lo ~uc 

le es dicho C'l:!:tcral.'je;:ite 1'lor el cH~dico, más no se le refiere -

que debe a..,re;1der a. nrobl"-!.:t.:itizar, 'lroble!J?tiz··!!'ld.o, L"'lcluso, -

sus .,ro,ias frustraciones. 

El r~eimc:t n.li!Jl'):'l.tc..rio contn '.l'"lJ.a 3 as¡cctos: rPd··cci6n. de 

la. ca."'\tid::i.C1 dfl sodio contc:1ido e~ la diPta, a nivelP-s i:ne sra."1. 

toler::i.bles ...,ar?. el 12~cic':'lte; reducci6':1 ~n "19. c~t~tidad di? cnlo

ri2.s An el ,E:::.cient~ co::t sobre-rnso y e 11it~r rol consu'1o lle coleo~ 

te rol. y f:I"?..Saa saturac.~~. 

=:1 ejercicio ref.Ular ser~ ?.corci.e r .. l;;..:: c.J:'!.dicio:ies c~di2,. 

vascular~s dol ')~.cie::.1te. Por Últi:~w E-'l P.Vite.r el con!Ju:10 ,exci<~

sivo dP. cafá y su,,ri!lir P.l h~bito t:iba.:iuico, será."1 :-ietas a a.l

ca.."l~ar e;l la. su1resi6:1 lle r·.!.ctorcs ue ries1;;0. 

En ct~<!nto al trat::i""lie.1to Í
0ar:.1s.col5cico, se ha:i id~.-..do 4 ·

fases U.el :ni.o::io (9,14,13), 1::.:..2 cu:::·lcs tlt:bi:-::-~:.n ~cr sr:ru.iü:.~s ha!!_ 

ta. donue las c.:i:i.tlicio:tes c1!nicr;.:..;:i. dPl ..,._~cie:i.te lo 1cr:i.it~, e~ 

tas :!''"ses so:'l. I 

Pase Is i."11.icio de !le.nejo con ctiúrt·-i;ico oral (ce::!~ral::ir:i.te de -

ti?o ti;;:~Ídico, ..,ue:s P.!1 c::.so .:i.e :io St-:r .sufioiente 1a:ra 

el control de la .. ~~A, ryJede cor"'1bi.-:.::.rse ·y a la V!;z.;iot?:icia1i -
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zar a.l.f:Ú.."l. otro ti":IO o.e a."'ltihi:>e'.!'tensivo), e!l. caso de !l.O nor::i.a-

lizarse l.d. te:-J.si6:1 arterial, de:.H:r~ ajustz..rSE' a1 dosis h~sta -

alca.."izar 1a m.?.:.:i;n::;. reco;.i.en~úa. AlQ.1...;..os autores (8) reco:~ie~ -

c.i.u.:1 util.i..:o.r L..(; 1l'i..1e!-...::. L;.stu.. .. ciu. o e!"'. combinació::i. co:i diurét,;_ 

co, e_;.siolítious, del ti~o Uel üia~e~e?'!l o :c~ob~rbitPi, e~ ia

cientes scs1echosos C.e ser hi 1err11ectores o bien hi ···u-.rte:isoe -

te:i.sos o ~í..3iosos. 

?ase !I J h~bie;'lcl.o ctt::!"'"Jl.ido con la. :fas~ ?:-Lte:rior :·r !"-O ha,Jie"."ldo-

se nor13.l.iz~Ci.o 13. tü:1.si6n artPrial, el sif'UiP':1te .,.?.=o 

será inicie.r el uso ele U.."l si::."".'~-tico1.!tico di:l ti,o dr. lr'. n.1.fa_ 

:irtil do1a o la clo·~iclina., si l:J. co-:ibinaci6:i de. diurético ·s· 
ftl.¿u.."lo U.e t:3to~ u:>e ·:i.cc.i':!:..:.:.sntos no es suficiente 9ara. co:1:tro-

1.ar !.::?. hi 1Et'1icnsiÓ:l., Jo1r6. ::~[;'.r"cc.arse a1 tr!'.ta..·tio~ito hiciralaci

na sola o combi:la¿a con ~ro?ra."lolol. Podr~ intent~rsc el incr~ 

21c:ito e!l l.:? c.osis a.t: Cttl:.'.l..,_uif!ra. de estos .1euic .. :~:1e~i::os, lo cual., 

de :io ser ~uficicn.te, se '1::i.sará. a l.a sir:uiente. 

:?aze III: e:'l do:H:\e s~ reco.::ien.cia P.l. uso ae tL"l vusodilG:..t:::.dor '1!:_ 

riférico Bi.."l susJe . .:.uer cualquier"'- u.e l.os otros m~ai-

cam.entos. 

?ase rf1 ei no se 1.o{TÓ el. control. <ie la hbertensi6n con 1.a 

fase a."l.terior, SC 1odrá at:re¿,ar U.~ SlllJ&tico1itiCO 

aás pote~te, del ti"Jo de la. guo.11ctiob1a, su-;>rioicndo la metil_ 

O.O!Ja. 

Actu~L1ent(:, el arsl·na.l far:i.r.col6t.ico -onr':! el trata.."."!iento dí!:

la '.-t~A s~ h?. i.."lc-re:-H?!lt.3..do, de tul ::te!..."lc~ra .,ue sP. tlis"Jone de 1 

bl.o~uea..'1.tes b1..~tc:. aur~nerc.:.icos, cuyo e~ecto antihi.,e.rtensivo es 

:l'lP.Oi:.::.:1te U..'1.2... :::.erie ó.e r:\eCá..'1.iSrJQS difei·entes, i.'1C1u:rendo lr:>. SU

~resiÓ~ de la libcraci6n ac renina, 1a supresi6n óirect~ del -

fuacio:-ia.!lic.~to cc.ruil:?.co y su9resión uc la. corrie.:ite e.dr~nergi

ca. central. AlfUl1os autores· los con::a.ui-ran ae sE>gundb. elecci6n 
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en. P.l tr~ts.':l.ie:1.to de la hi ~ertensi6!l arterial. Oom i:;;.rtcn ~-.icu-

:ios effl:ctos L1.C.f;!.'.ieable:; co::io so:i. s yreciuita.r o e::-:?.cerb~r '.1.n2. -

i..1.eu:ficic.1cia c2.rri.i:.•.c.?., t~r .. C.e!'.Cia a "'revocar broncOPS'"'!S:-S~o 1 '>2_ 

sibilinad e.e a"ls.riciÓ:1 d•: 1..J..."i.:l ~["i.."'le. d.e !&cho o i~í2.rto (r.1 

mioc::.rC.io Bise 3t:c 1f':.lGEr:t br1.:s~~·;Je!lte, i..'"lso:::mio, ~,. -it'IJ"flc:-::·_?~~

U.icio!1~r i'1Joti::u.c:i.u en los 'T.21.ro~u;s. '.::-.'t'I·~ e-:to~- arer.t_es Bf! ~E!!!,_ 

cio:i.!!..'1. 2..: iro:ir~L"1.olol, ::1E;.tio1.ol, :!1'.:.tc ..,-rOlol, -;.te:-i.0101·, tt·101:ol~ 

"J ?i:tdolol. 

:1J..cc;.t1ea:i.tcs ol.fa ~~a.renr-::rcicos cc~1c :::ic:: ~ ji1;;~1.o lé:i. .,rE_1:zoci:i.g, -

bloi.uear:.to u.lf;;"'.. i.L'l.OJ ez_"leCitico-, -:;t~i:- ·-:";O~.--.~·¿,:~ -·-vasoO..ilat.:icí~n:·f~.;a 

to ~1.!"'t1;rial como venosa; ;uede -:~~:iinú3trá:.-se- ~-~l( t' t~;.~1. c.;.:-i13i'.\&. 

ci6n coa diuréticos ~::- l'.~¿-entes .brtB.bloq,ttco'O.orú_si sus iri.::16~-:a · -

les eir;cto::: i:!a.':.;:;i:.-:..':::li;s so:t el vfli-tir,o nc.uturtl.l :· r:l !:,ti.:.rdi -

V~.;,:odils.t&~ores !lO ~c.re~~r{"iCOS del ti·llo de: la hi.cirale.Ci':'la, 

~ue -iu~ó.e t:·.ci::inis·tr::xs;-: .:::¡ conbi::!.aci6n co':! 1.L"'l. cliurt.tico o 1..:a -

br.tublor-1cr.~'c'.)r; cori:o ~fP.ctos ~::i.C.r-s,h·_::-.1,.s u(.e= f:"C'CttPri.tPs -~·~t!"~_ 

1~1 !'P'tr· 1ción de li::iti.iC.vs, ryreci!-Jit~.ci6::1 é.r. cu:.:i.dros c~~reiio-is -

tt'.:'.r.: :icos f'n ""l:::.ci1 ;;.tes con c~~:cC.io 1ati~1. ,rtvia. 

Blor._uea~1tns dP la (;l.n¡.-iot::orl~i:t::::. II cc010 el C!!pto1ril, f·fr·:· ce -

inhibiuor u~ 1.c-. ~-·:!r.i:.iu conYE:rti....a.OTét. o.e l~ :;.;:cic-t:• ... ..:,,i.--::..;: ~ .i:ll~i

cac.o i;;n e:l trB.te::.;·1it:.·:1to ut:- la HT cr:__•.re o re:i.1t1ut ¡ c:s ri.:-co. :-: .i.c.:..~.

ble: 2u S-Cl.1L"1iSlir~ci6n :,>rc·via ~us :itusión de Uiur~t.icos o u,:. o -

tres afe~tt::> hi --c:rtP..1sivos; F.-!~fctos i11a.tE~m.:.l~s o.e eete f¡;~I'!:'!.ei

cc lo sons 1rurito, in.hibició:i ciel custo, '")rotei:tnriEi. ~: no;utr.s. 

Lo ,,r.:1cic:t .. l•O h.·:!~~t·:· Pl r.1.0::if.::ito, corr1H.:""lonue r:.l f.:-!l:fo .... 1.;P "');,l. 

rr:.::icnte biolórico de l~ !t':';., ,r.;,ctic:'!c.i.O .,or h.:. lle.".'!.::::.lia !"\rC:.ici

nt=i. rs.,eci:.:li~acie. e vertical"'~ta, ~l\f> SP crr2ctcr:!.~e. "!"!Cr 2-::.: 

fr:l{'.r.lE:ntcción !'.'4l' ci..el hombre hLi.ce e:t 6rp:mos, e.1aratos y :::ist~ 
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mas; ?Or estudiar· U...."'liCEIUente al. sujeto en.femo se.,a.!'f'..."1.ci.olo de_ 

su co:ite:<to social y de ·Stt -..,siquis:-io; :icr bri-:id.ar atenci6n mé

dica a.iscontinua e Íi11personal; ,úr ser t.:.:i.ic~:icnte 1r~ct1cable_ 

en ·.:.eéiio hos9ital~rio y !]Or autoconsidr:rarse '1 cia.1.tif'ica 11
1 :ne

nJs~recir-clÜO e. la r:iedicL."1:1. de pr~ctiCi;:;i. ['e.!eral. O ele ')ri.I'.ler COU, 

tacto ( 23) •. 

Este abor..:taje .,-;:.rciul del L"'lc.livió.uo, hizo n.eccs.:!ria la 

emereencia do u:ta ::icdicL"'ln cu~ra ,rJctica se bP.sara ~::. el enfo

que intecral del ,rooP.sO Saiud-e!1.Ien.if'd.a(.L r:::>.r::t co:i ello dl'; j·ar_ 

de Vt r al i:i.dividuo como U-"l. ente .1ti.r;'.'l..::1Pnte biol.Ó¡-ico -.I aborda!:_ 

lo e,1. :fur.'!a total, es Uf·cir to·.u.'1.do t:!!1. cue:11.ta lo biol6rico, ,,!L 

TO ta:~bi~n lo JSÍCOSOCit!.l del '7\iS'tlO y ·"'!l:i-°' adr.'"'1.':"S nn SU CSt1.l -

dio lo i!lterra a su r.l"'t'10 .1ri 1~~rio, eF ó.~cir a l.'1. fariilia (18) 

de la. cual se ha rr.conocido que oesCH: el :iu~to d~ vi~t:.·. s.:::.lud, 

nuPde ser co.usc. o sufrir l::.:.t; co:i.?Pcuc i.cias de la P..1fr.r.:i.fH'aC: y_ 

~ttc ':'U.edo facilitar o cntor'1'?ccr el m:.:•.:1.ejo cie la niswa (2). E.E_ 

te tipo U.e T1rhctica :nCuic:.t lo llPv::... a c2.bo 1~ .1t>Uicini.l. f;:i,i 

lie:ir 1 que tie.ne ca:no c::..i"'S:.ctl'."I·istic~.s 1 abE:.rc<:1.r ::iorcio::t:s u.e to

cias las otr;~s es "leci¿liuauC'S clL11cas :.r uibci·11i:1a:;; rel.. .... ciona

du.s 1 intcc::r<->...:.1ti.o ad.P .. 1::..s :.l su prictica y a su cut=-r10 coaco '.)t.ual_ 

los conoci1:tieu-coe C'.Jor·tn6os '.)or 12.s ui.eci "lli:i:~s socici.lr;s, ta -

les corno la 1~!1.trc9olor-!1:i., aociolot-:!a, etc, (4.). Habl~~r ue oc-

uicina. familiú.r 1 es h::.bl.::r i.ie ::if'dici:L-i. social ""'tlr tic:.1P como -

objetivo b§.sico, ln '1ro11ocién de la SL·.lucl df' tod.:.. la "!ioblacién. 

1La uPdici:.1.a Íi:'...."!"oili;;..r a;arf·ce e~1 f.t1~xico .,ri -~ero CCHlO 

práctica tn6dica ~! es instaurr.o:~ f!?l Pl n'~o de 1953 (3) a 

mu.."tJ.era de estudio piloto e-:1 la clínicq de-,1 JT.:3S P.:.""'. 'iue-

vo La.redo; hacia 1954 SE rc~eraliza a todas las unida -

des del n1ss, y en ma~,.'o dP 1959 se or~G!liz.a el :::.st,,.:n:.._ 

m~ó.ico farniliur oor vez 1ri1~1P.ra, :( en uctubre del :riis:-!l.o 



año sufre U..'1.e.. reorcai.""li-ze.ción, dividiendose a la pobla

ción adscrita al sistc:na rnédico faniliar nn :.~C..u1tcs ·y_ 

ne:torl?:s. :\ med.iaUos dP l.os sPtentas, Sf' ~lir-.i'."iP. f'l .~i=.. 

te-:-HJ. Ü"' nu.nl tos y ,::E.1.ores :! si:- P.Sif:!1a.."'l ntfolPoe :-'";'•:!:..,_.~::, 

r~s co:n·il~tos a m~ct.ico f~1ilin.r. ~ r.ner!' C~._l>':l~?. r1.- -

S!~!' m::Sre moc.'.ificncio ... ,,!" s, al adscribir n~fol':-cE-· fe.;".'t~fi~ 

res ::.. co:-.sultor:.o ~.tE:~1c~io.c rór des ·:?i~ctl.C-os·fS:·~i:L'.fr.!~f.:: 

el'!. :hor::.r!c corrido. 

Ye. CV::.10 eE,Eci~lit~o.<c t:l/dica, le: ,;:.,i;,ffci.aa r •.. ú!ili:.r :to.ce 

o:ificial;:tente f>l 15 CH: 7tsr-::o -de i9-11 ··~:i-"·1á:--Cíi.-1~-~~ .{~5_ 
- -- . 

ael I!~S3 e:i el Valle tic. Hl:•.ico, -a.es:):.1-:c ¿€: ~ue .l~-~ ~.u-
tor!c.8.c.es tel i.:"Lstitttto ca.:;t.ro!'l e:1 lu. Cue.1tE. 'o.e ~'.1P.· se 

::iecasit:::.hr .. üc t'..:.1. i:.wiviriuo ·=?UC: no r:st~v:.t<r:.::.. lic~~o e:.. -

"...1. 'ta !'e.!:c e" :it: cial. C.r.l C.i::[.n~Etico e i:..,, .. -=--t:.:.~it!:.~tc, sL'1.:_ 

111.H: o.is::>usiese de:: u.:-i.c.. base:: toÓrica lo E.u:f'iciE.!"ltE:U:'."lt~_ 

<:t~fllls. :r ¡uc fut.sr ez.,r:rto c:1 toó.os 5~uel los ;roblt'."1.é.:J 

ciivcrsos. 

es la fa::i.ilia, lh L1&titució··1 -::u.e hi~t.;.iricr .. :.:Jc-ntc !la O.!, 

mostr¿L<O sc~r e:.:-,:":.:::. w.f' re.::..lir~ur con :.ia:,ror eficie\'lcia el 

cui..:.,:-.do .:.f'l crl1ci··1ir;.Lto ~.r a.es;..:.rrollo ae los i:uiiviti.uos 

Lu:rcr....:..."1tf!3 o.e- 1~ t•is:.!1:! 1 es uPcir, :1ruvce el bi.e~"lf.'f.'tr.r 

b<.~~~ico del i:1a.iviuuo :; coastit1_i:rP- lP. u:1itlau ~rir.l¿ria -

üe sttl.ud. (8). Sl intP.nto e.e [-.bortie.r l~ suli".d-en.fer.nc- -

c_ad. ¡-r1:·x':l :ior Jcrte óc la ncdici-:1.n fa:."':ilü•r, cu.,,:-.t.:-.. -

:,:e -:o:i ~1ne:1os ~'nt1~c<>ór1tcs, como lo EQn t b. ..,ri':lci "'.'"?!~::; 

J.6 



da sit;lo, !freÚd cteli.i.eó C!]. ,2:.p~l (ltle jueca."1 los ..,aáres 

e!'l. la for.:iació':'l. ue -.1'er20:1.;.· 0
• :ieur6tice.s :¡ elabor6 .lcis -

com.plejos df? 3cii"']O :¡ Zlec~=-~ cc;:10 fe:icS:.icnos trio..--iruia

rcs; en ¡9¿1 en Lo:1ares 1 ::n.·Mt;:-~l 1ui>lice. el "1rim~r tra-

ts.do a.e :.Osico1"1áli::is ::1a.'""!.il:.:.::.r; ':!r~otlcro Lid:::; en 194¿ 

!)Ublica ;JOr vez 1ri11era cs~'J.::iJ3 2obre dif,..rentf!s ti 

pos de fa:'.lili::.s co:i .,~::.'tr•:>':tt:s cc!Ju.-...icativos a.nomales e 

hijos es:i.,lti~ofré."ll.Cos. l.1.ck-::!":"'.:'!_""'.. e!". su ca~::mJ.torio i!'li

cia el tr::ito..:iientp e.te ni!i.Jr. i!::~tl1:::-ilt!.'""ºª jtr1to con sus_ 

nadres, ro1r1ii:~tlo co:t ello ;"l =:.ot7.!:t 1.i""l t!"ata:::icnto i.:::_ 

uividual. R.ichardson e:i 19~} ::.1 "1.t11li~;..r su "Dink1ica_ 

.Fao.iliE:.r .. u.í"inna "ai:cir ~u~" r:l .,_.,_~i .. : .i.t.;. ti('ne f4'!ilia, 

es lftuil a uecir i_UC el :irc~1.o f·i~.Z:r:r.:~o 1")~.; 1::i.Xtr ri.~l L~ 

d±viduo" • dalv~t..:.cr Hi.'!.v .. c:.i..:.:i e~-c:ri"oe 11 1~ fE.;..:.:ilia CO!JO -

sistema sociocultur~l ~bi·--rto, ~s cv.itL~"'...1.-..::1e:1te arras-

ce.o.as l)Or e·-·:. i'oio~ bio1sicosu·~i~::."2..~z e.~ U.."'!o o r:i~.s de .sus 

mif~;.1b~os 1 '. ?icilon-3..ivi~~!.~e ='' ::.·i:.:rr· ;~_1.te ' 1 i:l c~r:!cttr es-

m.o tr:lio[:..ct ae 2-"'1.ll !,;":.:..::, p;:_ .:.: 1 Sf"-:: "':" i'.J.O ... 3.. :.u~ "'.loúe11os 

accedc·r .s.. -11 f}~lC'~'r.a:i....ú.olo co~;;;o v ... 1il.:..r.<:".. <.1.ü:t.;-r..Óstica, -,ro

nSstic.~., t1-~r:~p/.·.itic~:... :r ''-" 1rnfl!..o::.:is 11 (2). 

Abord.n.r i -itf'F!""_•.l1:1e:1tn c1. ...,!'.'OC.""-'20 ;:-::l1ri-c~1i'F!°"::H'(L2.ci :::el_ 

f.TU'."'O f:::-nili.:.r, }lú siC:o UP ~ic..:.'1r-: ::i-1 obj~:tivo de l~ -

11i:-nici:-iu fa::tili:~r, f::!cil consr.cu 

rmción m-!:.s cm!?.?loti::... ~ce-rea t.!.tl t ru¿u :·~ 1ili<;X1 entre -

estos ens;;:.:.ros ~.Jua.c!.~Ob citnr •~ el ".!:: . .:v.t:..:.iv 1~1~uico l..1.te-

l.7 



?amiliar I.."lterral" y el 11 Sepu~icnto de :?a:'lilie.s 11 , to

dos ellos i..~orycra..~tes en l~ ~r~cticn méUica L~stituci~ 

nal •. U ser detP.ctada esta li 1ita""lte, z~ i."lició el uso 

de le ~arje•a ce Rcfi~tro ?~1iliar, la cu"1 rcsult6 ~ 

más oieri"lte e:i la co~izulta éXttrna ciP ~~eciici:i.r-t. fa."'.li -

liar, pero co_-i seri~s li::ü tl;;.cio:1cs ~ara la ex"'loración. 

riel ~rea psicol6fic~. 

Un rn.~toO.o c.ie.f:lé...:i;,icei cu: lt:. eef"crt. ?s::.cosocial r:_ue h~_ 

dfl:..lO~~rt:.tío ser :-"'· · 'i::'..l~:... .... _, le co:nrtitu:re el .. t.::if:!r ~c..

:niliar, iueao.o _1.:·:r ·; ·:r _i 1 :) :.iL".Cs"tei!l., 0ue consts. o.Ec 5 

reactivos que e:<:'Jlor~"l c.;r.!')0.1.C:.i.tes b<.':sicos oe la iu .. 't'! -

ciÓ:i fa'Jil.ia.r escori ... o==- e~;. o:~se s. ":'..14" so:1 u.e a 1e:.riciÓ:'l 

cot.1ún e~1 la liter~tur~~ U.e l....:.s cie~:cias social.P.s r,ue 

trat~n. co~ la f:nilia, y ·~t:.e son: ~·.:..<.:.:)t:)bilidati., P.so -

ci::;.cioncs, -,rorreE"i~n. ~!'1 e-to ~ .. :·r··crüos-dec.izio~1c:s 1 .. (4} 
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3n el .,rcs~~te~ trabajo dr- invr-~tir?..ción, utili=P.renos rl_ 

f·fodelo cic .'i.bori:i.:.:·~je InterTal rir. le;:. Só.d··d 'J -:dliar "'lro11·t sto -icr 

€1 lir. Arturo 'Jrrdé.. Cchoe. (5) '.uie:i lo CC.?1.Cf!"1t\l.G.lizn co::!o lG:. -

L-1tPracciÓn c.iia:Llctica ó.f' 3 ejes e-ntre si ~r a.e estos con. 3 :ao

:ie~tos, i..1.tr.ractua:.1tes G. la vc-z¡ -cWc-s ejes j~ l:l.O::le:itos son1 

a) El tl ~E: de lc...G esfcr::i.s 1 l~. biclÓc:ic<:!., la !'l!Jicolócicu y l'-:. sg_ 

cial. 

b} El eje de los ~.rnbitos 1 .,sico::.ocial (L1óiviuuo), socioain~:::ii 

co ( ¡;ru~o) e institucional ( contex -

to). 
e) El eje e.e lP~E fU!lCiones ~ :::.siste:"..cia o el-? ~er,,icio, d.f- c!.occ~ 

cia e investiFativa, 

Los 1no:"'.1e:ntos son 1 el de uiaf.Tl6Stico, el de >Jronóstico y el de_ 

ma.."""!.ejo. 

!:sta i:itt·racci6.a dialéctica de ejes y raot'le:itos, nos rP.sultn en 



la obtenci6n de r· wi aieen6stico i~t~~ral, tul ~ronóstico L~t~~ 
éTa1 {,reducto de tma investie~ción niafI1.6stica) y un ne..~ejo -

inteeral, tanto ter~p~utico como 1rofiláctico {vid. infra. A..~~ 

xo #10). 

La nec&si1..~aci de ahordar el eje üe 1.as e-eferus, es en b.?.sc 

a que S(:.be:.:os ~ue todo .,1 .. occso fisiol6cico o ..,~.itolóric9_, afec

ta en iro,orcioncs diferentes :. ca¿:.::. 1-t:i::;. d.e ellas, d~ tc.l . ., .. ,.::::~ 

ra que la O.'larici6n de m::...'1ifest"::!cio:ics de tl.icfunci6n, -ior t jce_ 

9lc, de: cualquiera de. el.1.8.s, n<'cPsr.rir-i..:.<""'1.te re>-iercttt~rá ~n 1-a_ 

f'unciona.iidad ciP- ld.S otr?.s ~os, "1rovoc:·;.<!o co:i ello ··1a..-;.ifcsta

cj.o.:i.es C1Ue incluso ~ned.en ocr m!ts b·1ort'..!...:lt.:s :1uE las de la e~ 

fera 11·im::~ri2-.:.rnnte afeC'tl:iO.b.. 

Inte:ito.r ~'.'l)orur.r el :ir.Jceso Eulua.-e:.1.r'l!r.1t oc.e. f:::.:-:iiliar, rf_ 

qi.tiert¡! ne ces: ria.nen te c..C: ejecutar u.:1 i"i.::.ilisis '1olio.i1~wnsio:1W_ 

(16) <¡\te abarnue: 

2.) el á!:ibito JSicol.61:-ico o ·-.sicosocial. s se refic:r·e a ~tH'· la 

co:iuucta U.el inu.ividuo ·~n en f1-mción ur. su ~ro 1io Z'tef.!.io fu-

mili::Lr. ~1 aborC'~ajc seri::. :-:.. tri:;>.i;Ós dE la r~ 'Jre:=c,:1t: .. ciÓr'!. i.::tor

na C!.tte el e:ifcr ... 10 tii:·.1~ ue caG.a ui10 c.ie sus f~...:J.ili:.res. 

b) f'l ~s1bito sociodi;ié:!l.ico: a'bor:.:l!".;.jr- CPntr~ .. Co sohrri r·l f"T'J.."?O,_ 

to::J.B.00 ~Etc CO:!l.C U."lÍ\~;;i.1.1. 

e) el. Ü."":\bito i':"..r-titti.cionr-.l 1 ~"borcl:...-.jt r.r. lr. =-~J:1ilia co!:io i.1.sti

tuci6:1 C-:l rcl·:'ciÓ!'l con ctrr\~ i!u:titucio::te:·s soci·~.lt's. 

?c.ra 1ln.:.:iar inte,r:ral al s.borclaje 1..~e la salt:d fard.li~, h!!_ 

brá qtir: ;,c0TJtar c:uc- la uocF.ncia., lE.:. a~ist'''."'..Cia y la il"l.'"l.reEtif~-

ción, son funciont--s i.telud.iblrs ~i;c ~1-?..bl'~ :;.ui;. ...,: jecn"tar c:l ,..e-B.Uá, 

po d.e snlud, co:nano!'.:..rJ.o 1ur el. r.i~é.ico ft:.:'.'!.ili&r. 
f 

Tambi~n es cierto que 1.u. docr~1cia a€ Uer·á. ser reí.ili~:?.a~ 

con .,rofe~iO!l?.J.is::io, P.S 0..1. cir acdi~u1te le. :i1.r.z-1ee-.ci6n racioa.F=.l_ 

y estricta de '1roccsos de ensei~en!!a-a"lrc:ldi::.~je, aue C.cber.1..J. -
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lt· 

.i:tl, ···~.::· lv ~ue i~~r:.: CO!" .. si6.rirc~rsf! co:.io tal, d.eber6. a;:ioyarse e:'l. 

bases cit::ltÍfic:..·.s ( t\"l·.!l~t;:.~:.:.s ?Or las ciencias biol6ricas 1 <rJSi

co16,-ic.;i.s 1· svc!. .. ::.lt.s), ueli::l.itar su objeto de estudio, -ubicar_ 

su u;lió.:;~r... du a.-i'1.isis :; cor1struir su "lro'.)ib. ~ctoC.oloría. 

Cocc"nio.:;l la .aca.icina fa.:Jilit~ ceno e je~,;.l_')lo de .i1eo.icir.a 62, 

cid, al intecrar la í:loc~:tciu "..l la i:1vesticaciÓ!1 al servicio -

por a"!uclla :>r1-?st .. do, co~1uucirá a tt .. "l~, funciÓ::l. asistcr:.cié1.l. -,ro

I~czio:ui.11 ""lrl?!staua :"JOr el. e('!Ui?O de salud. 

A1llic::-.11üo este ~oc.i.elo de ~-ibord~i.je intr,-ral e. u:i irobler::1.a_ 

co~cr 1 ... to, e:i re-te C':'.so 1?. hi 1Frte:1$i6':1. ;;.rtt.ri..il, ci.P tt:'la '1obla

ci6:i. Qf~ ri.::..:tHuio cir>1;.-:r::ii!u.~da y ubicaC:..-:'. en un r.s-pacio t!"finido,_ 

CQ.l;.;:h.e1·t;.;:os i:.ue: i e.u lo r1.,;ff"rentP al cjC' dr· l:tz fit':tcio:ins, a -

1rcci<. :os ~ltc no n~:istr- coher~.:1cie ~~1tr~ 1::.. i:i.vi:?!:·tin:i.ción., la_ 

ooc· ·.icie. ·r el :=.r·r:.-icio, :,"'a ...,uc la .,ri.:f:ra co::10 ,roC.ucto y ..,ro

cr>di 1innto no es c•.;·bii.:1 1:;!.::, nte utili~·.lac.-t., "'lU.P.S tl c.i.:.:.f-:-ltntico de 

HTi':. si. elabora. t.1~·üc2..::":P.;ttr! rn h<:.St~ .:.1 hallase-o f''!e:::tual tlP. ci -

fr ... :.. te .. 1~i'?n.:..lc.~ ·'e.lt.;...t. 11
, .LO correl.:.ci.;.i:-:.nuolo co~: tt.'1. cu:.i.:..rc -

cl!:-tJCo~~'·!;·t~-r;--~~;¿:~ft\·?il.::1r::1tP ~lo 21· i.1~n-~1 ti(.:.:., -.1i con los crite -

:i.·i-:.i~ Li:l/""ll5::~~ic0s "':l¡,f· ·)~l-..:. 1:.:."t;.• !:.·~· .. i:i• .. ao:i. t::-.:t:=:u ri.)ort~ú.OS en el 

eta r .. 10 -d·4·_ .. c·.J¡-ivc°ii.:ir:~rtos ,J.i¡¡ 1o:liblr ( 4), ,or lo c;t<e [8!1•:r~.lE:U, 
-.:-' .. ,•·.·. . 

t~: .,·1: tl;.,~~-.. ~~~iil nto Jrescrito n.o 1=-s. ~i&te: .. ~:..ti::~.uo :i.i ucord.e a 

) •.:,,. !. :.··;\,:~··:: ... ~ te.r;; :)~tttico:; ¿l~fl.ihC:.0.3 E.l'l. l;.o_ lit!.!1·::itvra :'"~tt.-id.ia.l. 



Hin~rtensi6n Arterial. ~u~ tiene cono fi..~aliaad cé'..nali~ar co~ -

e:l médico fe.mil.iar e.l indiviuuo S\J&:ie:c!'.oso c...e ser hi""Jcrtenso,_ 

to.::.-..nclv cor.io crit.erios .,ara eti~uett~.rlo cuc:.o tc.1. 1 el ser r:iayor 

ue 25 e.aes ú.P. ecao. "/ el hallaceo ae cifr~s r_ci ... :=t6licas ienales 

o c.s.yores que 90 C"J:.:tg. El. trabajo f:n eeta !re:. st- real.i~e. i!lls_ 

12.r:~ Cl\.'T.y1ir_ metE:..G aar.!L-iistrs.ti·.,·: "'.e!'lte trs.zedf.s ~ue como labor 

V1?rdE'.dcrE.:1Cnté. - soci:il, ó.e.c-.a. la P.~casa :-aotivt'.ciÓ!l. ...,ue ·ie.rJ'.>_ el -

1ersonal. existP. ~fil cu2_::ito u ~r~cgso~ ~~ Ensr3c...~=2-~JrP~dizaje 

f:TU":!.51 1 en. le. u:1itiad se 11ro.,orcio'\a.'"l. 1''"1l?..tic~s 11 ~1. IJlub de qi

-:Jeite;i.sos, cu¿r";t ;1l?~-~H€..ci6:i. ;¡ or:-:e.--ii:::.- 1 ciSn son dt=.ficir".".tes, ya_ 

q_uc e:: oc~eionr·s so:i ?ro~orcio~1:-ui·.~ .,or 'C.fó.ico fa:1ilie.r, e'!'l 

otras ior el Do-,~.rt::.::.if:nto ..:.i.: ~-3.bajo H~\lico 3ccial a'1o:rudo '"IO:" 

el :i.Je1arts.. ic-nto "e lJietolocía y e.:'l. .. l['l..L1..:..~ otr-... s oco.siones ·iar 

el :u$.dico resic..e ·•te o.e ~edici~1<.i. fe.":J.iliar. 

~l co:1-ce.li-:.i.o C:.e e:s-c.:..:;;: 'Ol'.ltic:...~ es obYie.1t:::-.tc iacOnpleto, :le. ::'-e 

la. i:u: ... ·=r:.e,cicS.'l trP.nsr;.1i t:.oa ser~ acorue a l"' .. uie:ies la. est~a '.)ro-

,orcio:i.ru:1d.o, J -,ar ':'_UE- ~c.:e ~as, ¿-t-.1en1l:-<:e::te los .,c.cie:-\te~ asi~ 

ten soles, lu~co citcnces el ?.J~T~t.aizaje es .:mtilL.üo. :s obvio 

-:i.ttfo :>or tcJ.:J lo E-...::\tericr, :i.o c:-:iste f'or?:la ac evt'.lusr la cali 

U.aci ó.E: t>stos ''!JrOcPsos'', lo .. ,_~e h:::.cc más evidedtA 1-s 'l:;:.rcela. -

ci6n del E.bords.je dPl .,PcicntP hi·1crtr:nso. 

~E>ta incohP.rencia entre la. i:l·.~estir;:.ci6'.n. y lr. docf'ncia, neces~ 

ri<.l!UPnte re.,ercut~ e:1 el servicio, el ct:é.l se TJre~.ta r.i~s cono_ 

9e..rte ele u:l~~ infrarstructura aci"'l.inistrativa 'lUe con.o -iD.rtc dP _ 

ta rirá.c"tica sociE.1 de lu ·._¡eüici~·u:i. fruniJ.iar. 

En. el e je ó.E l&.s esferc.s, el Cittrn.6~ t ico bio1Órico l!e la_ 

:-!.'.::A. PS tle f~cil elabor<-ción, ?Ut-S SF ci.ti:.nt¿. con u..-.,, indic:.i.uor -

co~1creto 1 ':!,\te P.S el hall~zco ó.C: cifrt1.S tcz1sion~les ::i~yores !1.Ue 

Para. er·ec"tuar el ciii::.cnóstico de 1::.s esferas ~sicolÓr,ica y 



22 
social, se :iro..,o!le-n los sir.ttit11te.s 11.Strti.~cntos i cueDticn!lrio_ 

sobrr ccnoci::tie"':"..t;os •lP l:. hi·,Prte·.""'.sif;);l ar-r.r::-ial, ClF stio·1ario_ 

sobre á.ltf'r.acio:iP.s 11sicolóricas ~r conduct:.e dPfr~ns:!.v':'.~ f-:-1.-:ili~ 

res (19) :r un cuPstio:tario ... ue- ~X"llors. c.ltcr::.cio'1PS socialf:·S -

d.AbidE:.s a la ?!1fer•cuac. (12,19), ba.séio.os -e~ :ioc.;.e l.os si:-ailarP.s_ 

,ue h2.rl :ics"tr:.:.ll-c ~c.r -.í.t=.lcs ..,._r<=.. talt s 2.s "'le et os. 

Abcira.s..r el 1-:-..:iito sociodi:i~.:ico ;lo es e.e f~cil t":O~Sl•ctici5~, J~ 

ro es el a'Jfar fc:-.:.:ili8.r 1 el f .:rr.ltl.lJ.Tio ut: C0!1(.iliC'tas. u~-fe;:1si -

vu~ ÍE:.Uili:.res, los ·1tH! nos inr.1itirfu dfo fl;rprac..a _e~:.:;.~µ.-~r. ).a· -

Ca,aciuau dP. reSl'l.H:Rta del [:r'.U)O J:'a;;ilit..r !" . .nte~_la oCTi2:l.S re '1rf_ 

sc:1taca "!'Or la e:-nfen:ec:.ad, est&. falta dP -i~stnt:'n~"1t~.cién io.c· -

nea. !Jd.ra tal ;;.bord~·~fl, ha i::'1t1lsuclc a tc·,rnr· J-:ir 1Lrte ¿~ lF.:., :-:~ 

a.icL-i~ fa.·1ilio.r, in::.tn!.~F-:ttOs elabo:Í'i;:<.1os -noZ.-12· :fiS-icolof"~:"t (10) 

te.les .cono ltis R:1trPviE"tas. de-. e~:·?lCr?.ci~n, dr! dPsF.rrollo ~· f.P 

ffaálifr.ci6n. 

~n. cu .. 2::;.to 
. . . ' 

co·:ii"or:::e ce ob'-t~!'lf0..'1. iorro~ '~ir-:ry.iÍi_ca...'1.teis, e-s"t:?.~istico.s :r/c: 

:>=~~ticc·s, .en ~3túUioe ctE. inVestirü~i~n basados t>:1 el .wdclo 

e.e ::>.borr:.z.j& in"C.e¿-.-~~l dt: l~ salud. fa:1ili.:.r pro )tlCJto, 1~1 .. h .. .r-ii'::·~ 

-·litüúr de-·im:ilcoe:~tarlos e~1 e:r-·1ri;-~er :i.i\·er lle ·;te~1ciéil-~-- E>.'L:!N-:.

tar~, :_Josibilit.;:.:u ... o con. ello el lu¿-ro d.el objrtivo a.í: l;.:.. _:;t«.~.:.

cLta. fa:ailiars !.=:.. sW.:.ici i.11i~cral dt- lu fE!....1.i.lia. 

Ha::iic:1 .... o U[".:>t2.1..io los 1Jo:-:e.1tos a.i~![1.1~~ticc ~r iro:1~;.'":..:.c.:.·, -

~~t:.ré~.J.:. C!1 1oi::.ibilil..~..:.. ci~ i:.'lJlcmsnt~.r 1.L'1. .:_L:1r jo i1t&rr:i.1, :-~ 

r'.;:. lo cual nri:ici".'liare~r¡os Jvr so:·H-;tcr ill rru·;10 fa ·:i1.:..:::1"' ;;.. ~~~ •• 

,:lroceso ce c.:u:r.:fianza-a·1re:1di:-.<.:.jl':!, ;¡a C'.1..!.t..''l:i c:1f•~;edc.C. i:1."llic:.. 

tt:ia. "Jt;:?:·tnrbaci5n tie:l 1roceso dt 21rcndi:!.r.je dr: l':!. rr-8.li!,C.d, ,_:~1 

cic-ficit ea el circuito d.;. l?.. ce -:.u~icación" (15). Si Pste .,f'r -

t1,_rbación PS co·:1trol:!.Cia y rc:..,ri"'lida '10r medie C.F técnic::-.s de -

fe:lsiv~::.s estercoti -,:;:.dc.s, el co~flicto :lo se li~uida :r ""'iettla:le-
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ce lf'.te:ite, :irod.uCiend.o u.;,1 ias-,;anca .1in=i.to ti.e los !rocesus a.t: · 

.; '"r~::-:~.i:.aje, au.T?J.cn't:a::Cio ·Co:i. ·ello .la :Ei..-ieu.s-:;il:. que :!ctue.:10.0 coi~o 

;··.~:::-~· ~r üstresante, H·r.,c:tU.ar!a ei al::a ·s:O::;teniaa de la.s · cifr:!.s 

::_ ,io:i:.J.l~s. Si ,re;;e:1uer1os incluir a 15. fa"'.'lilia. IÍr:l enfer:!O 

!· ... tal ,ruceso üe '"- lre:ic.iz&.je, lo hactcos en bélse a 1'Uú esta -

Jttfl::..ü facil.itar o t?ntor•ccr.r el :1t!!..'!~jo u~ l?~ P.:tfer::i.euaft 7.-r "Or_ 

... ue .:i.dmn~s ~s t.tn. f'.l"U"?D abierto e!'l tra.:i.síor."taci6n al ~u?. .,ociP -

~os r-.:i un L10~'Í!'nto ori.do f'U.i':lr a la obtrnciÓ!l de :"lete.~, .,u;:. c:n 

µs"tc C:?-so sería el cont~oi :)er::ta:tente Ue la hi"lcrtr.nsi5n arle

·ri'.ll. 

:-:'~ .. ra efr-c-::uar <!ste ,rocflso cif' ensr.ñ~1~a-a;rendi:..aje, !'P.C!:!_ 

rri::-:-·;::üs ~l -3."'.lrenaizaje e-ru·1:.;.l, ;.ttt• se t;·r..tienúe- como el c~.:1bio 

L.t: CO!u .. ucta rttH~ rHsult~ <lt- l:::i. i:l.tPracciÓ!'l a.r. tu cru 10 1ue abo!:, 

ut- y tra:l.sfor:ia el o'Jjc1'o dé C>.::l.ocimiento, es o.ecir, se este. -

l:ilflC""?n rf'l:o:.ciones e:itrc: el (TU'")O !' el objeto u€ 1:::s~uuio, lo 

:"J\H' lP. i:a1ri~1e ainR.J!.cjdad en ao:ia.e las sitL1.acio~1es :ine-vaG se_ 

i.it.-·1·r;-i..'1. a lu.s yt.:.. C0:1ocid~s{l) 

7- •• r.:,_ lo¡~rar el :.:1:1renuir..::.jc frtt1al, el f:'rtl.'10 c~P.bcra. ob~crv::.r en 

su -.L...:e.:.:\rrollo tres !"l0:1r·ntos y la resol•.tci&i. e.e los ::lie:nos; el_ 

u.e i:iu~scrii:ti.:1~ciÓrL, en el cuhl los objc"tivos fr..l.JEÜes, la ta-

rr.~. los rolr-~ 7r ls.s ::.c-cituue.3 son conf'.1Ros, ·r la ,<:.rtici.,E.. 

,~i.S:-i ::;e u.::1 ~a :1~:.sc :-.. Ecx'"1nctativ~::: inó.iv·ü:.ual.f'St Pl Si;>flL't'ldo no

:.:n.1t·J e3 ~l c!.f o.i::;:cri':li:1.::~ci6n o tlife!"c-1ci;;.ciÓ~i., ·.10'.·1ento Pn el_ 

~pe sr nscl~r6cPn cos roles blsicos, el riP coordin~tor y el de 

:'..'1tf'r·r_;..·itP, l::-. t:.1rl:~ sF. e~cl:.i.r1.,c1~ .' Ef"· visu8.li~n '10r vi:-z 'Jri?n!, 

ra :-:1 ·.i.J_r-1.lo ... ~ . .! ... .:-.aibio ~r la rr:sist~!nci1;_ .:~1 ::Iis:.io; Pl tr>rcer mo

;u.~·~1to es el O(· sí!1teisis, 1.10.~•r.~1to en el :'lt,,:. SE orac-!1:::ui. los sub-

te:!lf..:.B el.el te 1a y St> i:i.icia la 1rcuuctiviuuu. RestH.·ltos ef=ito~ -

mo.JPnto&, se re:tuiere e.e L ... e.lubor:.--!ci6n 1!t;via ut \¡.1 Eistc1ua -

r~la.cio;iúl, ')Or lo cuul uti lizure:Jos c6i:io técnic:..:. c.e :;.ovilü:.a-
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ción, el laboratorio social r-1 c1ial co:n.sistf' e:i u:ia situació:t~ 

co:ise!"Uio.a Jtéaia.01te nor.!las ~.rtificih~_es, cc:n c-1 objeto de, lo ..:.·· 

f.X:J.T U."l :u:.PCUaCO nivel ÚE' Sl•f'U.ridaa. .,EiCDl~C'iCa '.'.lUF "'lt?r:1ita_- a. 

u.1 ui;tc~.:z.i~•~o :tt°trJero oe .,crsoaas rt=of11-;x.io':".:~r c.c~rc~ c:i.c la t_á-

re.&. 51.:-t ::1 . .,:'·=1il•3.a ce tener qui t!'Gl.·:.:.ucir suE- Cá.:1bic,e: i:1tr.r:t.:.::.- -

e:;. ~c.c.i: .. ic2.cio:."lt..E ::1.0r:.lr.:.t:!.v:.s in.::.:ecd~tas, l~ que 1?torf._ :;l st.j!,. 

t.o libert::.o "1ersonal :: ú .... vorece u:.:. cli;.1d. uL ca 1 .. ·.ci i:.::.ci6.!'l :r rE- -

fl.t}.i.J:i sobre la t;.,rea, .:.:s! nis::io .,errrtitirá al ino.ivíc.uo E;-;.,r!_ 

st:.rse Ülf'e:r..4:....JE:.l'te Si:t ter:ior a s<.:r at;;;-..ce:..'40 ?re.:u::.tur3:il.~1te. ::1_ 
objwtivo ·Jrin.ci.,a.l Uf' es-tu t~c:lic-&, reside e':'l.pader.desa.rro 

llar la c.orn,ete·1cia. del i:i.c.ividuo '"'lartici.,ru:ite P'!'l le. co:rvivf":l-

cia ccn. urt f:?'Ll?O :u:.1e.'lC ~c..·.or~~:u·o~ tt.'1. objetivo SJ."C,.._~c;r:.rio, r-s_ 

r.l ::ue éstE- L1.uivia.uo <.1 r·<·1-i·u.~ar a su 1.arco hr·.~i t,1al <1.€" -:.~rt~ 



U~da la rr:m incidencia y ~revalr:ncia de la hijéTtP!:,. 

s16!l. arterial, ~reclo!':\L~a:1te'.!!.en.te en las edades de 3C a 55 .'!.o1.os 

do ed.e.c. 1 "./ c. (~1~ ;,.:.;,.r de i::ye se hn. reco:'locido e1. '"le.nel nuP. deei:!-:!.

::iei1la· 1a rus :1'.t<:~F>ta 1sicol5p:ica éi.!'.or ¡al en su "etiolopia11
, los -

trat.w::iie~1to$ co:lve.-:i.cic::.ales-purwP.nte biol.óeicos--h::.sta el m~ 

mento idea.c.1Js, :io ;.,_::...::\ siuo ca.9)aces .,er se de r:in..."1.tc:u.r contro1E; 

da en far:na JC~P-'l.P:lte le. ;i.i'1~1-te.1.sión .erteria.1, lneeo enton -

ces 9odria·1os 'lrP ¡?U.:. ""C:.:.r;:os 1 

¿Es nas afF.C"l¿iVo el. ;..!.borc.;.:.je i:1"teeral. de 11::1. fa:nilió._ 

hi "lerte:1sa e:i e1. control JP.n.ta..'1.ente a.e la hi:-Jertc;:isión arte 

riaJ., ri~ue el Pd.Il.ejo '.Jllrt:.:!..!::1:tc biol.Óe;ico?. 



H_I_P _O_T_E_s_r_s 1 

El abordaje inte¿-ra1 de la f&railia hi;iertansa, es 

más efectivo .:;>ara el control ;ierm:mentc de la hi;iertensión ar

teria1 que el raanejo .pur"-niente biol6eico. 

HIPO~ESIS DE !T1Jt.IDAJl1 

El abordaje intee;ral de la Í9..':lilia hi;iertensa, no es 

máe efectivo para el control ;icrma.~ente de l~ hi,ertensión ar

teria1 que el manejo puramente biológico. 
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y 

CAa~CTERIZACICY'l ~EL TRABAJOS 

Tipo de estuoio, dado el manejo que de la variab1e -

independiente hace el investiE¡;c.ort ElCPERlM:>!'ITAL. 

Por la éooca ue captación á.e la informeci6n1 PRCSPS~ 

TIVO. 

Por la evoluci6n ciel fen6meno estuaie.ao t LC-:'Gl'lTIJilI-

NAL. 

Por el ti?O a.e contrastaci6nt COEl'ARA~IVO. 

PRCCEDIHIE:ITCS IJE RECC'LECCICN t 

El universo de trabe.jo estuvo co:istituido nor un to

tal de 30 ftu:1.ilins hi?ert~nsas, las cuales fueron selecciona -

das en base a los siruientesi 

CRI?:SRICS DE JJTCLUSIO'l t 

?~,ilias hipertensas cuyo miembro(s) hipertenso,s) -

fu&(ron) ma;ror(es) de 25 años de edad •. 

F2.1:1ilias hi;:iertensas cuyo mie:nbro(s) e.fect¡¡.do(s) 

curse(n) con hipertensión arteria1 esencia1 

?eUlilias hi~ertensae cu;ro miembro(s) hi?ertenso(s) -

estuvo(ieron) bajo control por médico familiar durante ~ar lo

menos 3 meses. 

CRITERIOS DE :ro :mcLUSION 1 

?wnilias hi~ertensae cu;ro miembro{s) hiuertenso(e) -

fué(ron) oenor{es) de 25 años de edad. 

Fa!llilies hi~"rtensas cuyo miembro(s) e.fectado{s) 

cursÓ(aron) con hipertensi6n art•rial secundaria. 
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l'amilia.S hi-pe_rtansas cuyo miembro(s) hi~ertenso(s) 

estuvo(ieron) bajo control por esryecialista vertical. 

l!'amilias hiryertenaaa cuyo mie~bro(s) hiperten;o(s) 

no tuvo(ieron) como mínimo 3 meses de estar bajo control por 

mldico fa~iliar. 

CRITERIOS DE EXCLUSIOH 1 

?amiliaa hi-pertensas ~ue durante el tra."1.scurso del -

estudio, cambien de cl:l'.r,i9a_de adscripción. 

Pamilias h{pertensas que abana.onen voluntaria::iente 

el estudio. 

l!'amilias hiryertensas cuyo ruiembro(s) reciba(n) trat~ 

miento diferente al prescrito por el médico res~onsable del e~ 

tudio. 

SISTEEA DE llUESTRE01 

Las 3u familias hi?ertensas fueron se?aradas en dos

grupos1 el gru~o de estudio y el fTU?O control, for.nados de 14 

y 16 familias res;ectivamente, sc,e:1n la dis,onibilidad de cada 

tma de ellas 0ara 1a.rticiiar P.n uno u otro €X"U?O• 

A ambos cru~os, al inicio del estudio, se les a;lic6 

la bateria de cuestion'1!'ios, que constaba de: 

Ouestion:.irio llo. l (vid, infra. a."1.exo #l) for:>ado a su 

vez por 3 parteas ficha de identificaci6n ( no~bre, edad, sexo 

tal.1a, ';)eso, escolaridad, estaa.o civil., ao1.licilio, teléforio, .

ocupaci6n, núraero de afiliaci6n, CO!:lSUl torio y horurio tle {.i.te!!_ 

ci6n); 10 pregunto.a sobre conocimientos ee"cral~s ae l<i hiper

tensi6n arterial, las cuales fuE:r'on calif1cs.c.~s con tL"l 1unto -

si eran res~ondidas correctD..I:lcnto, y cero ?uatos én c~so de no 

ser as!, consideranc..i.ose como calificació~ a )robatoria aquella.

igual o mayor que ó 'J\ll\tos; la tcrcera·~arte ex~lora la satis-
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factoriedad del '>0.cient.e con su tratamiento hasta el r.iomento 

i::J.ple:nen.taao, califiCJ..."lO.ose las rf·S;iueotus cono aatisfecha :¡ 

ClO satisfecha., Se interrog6 .:i.deuá.s sobre el. tie·n.,o de svolu 

ci~?l do la enfer.neciau.. 

Cuestion,,.rio No. 2 (vid. infro.. ans:<.o #2) corres~ondiente 

al. Apear Fac.il~ar, que const;a U.e 5 ""Jrectt:ttus, cs.lifica.Eias de -

l.a form~ sir-uiente s 2 ""Jtmtos si la rr's.,u~sta fu' "casi siP .. 1"':lre" 

un ~u.vi.to si se res.,ondia ''algunas veces'1
, "J ce=-o '1untos si lz_ 

res.,uesta era. "tlifici-]Jrn~te••. r::o:'lsi.dera.."1.clo co."10 fu.."'\cio~a.l a.· 1.a 

fam.ilia qu.e obtuvo de. 10 a 7 'J'l.'1.tos; -,oderada:?ente disfu"'lcio -

na1 si loeró entre 6 y 4 ~tt .. "1.tos 'J, sever~ente: o.isf1i=!.cion:!.l. si 

solo obtuv6 entre 3 y cero '1U..~tos. 

Cuestionario N'o. 3 {vid. Ufra. ;:.ue>..o i3) qun i.!:t".restiró 

Altcru.cio:tes PsicolÓficas ct.el i:.~~uivi·J.uu a.1·ecta...:.o y Gonc..ucta.s -

.úe1'eusivas i1'b.111il.iares, co.1~t6 ' .... e 7 :Jrt[\.1..i.~te:.s uicot·J~~ica.s, cu.l!, 

ficac.i.;is u.-iice.:uente u.t:!S..:.:.e el ~runto Ué Yid"Ca cualitativo. ~1 üif!:6 

nSstico ci.e alter2.ció•1 .,~icolÓr;ica y/o CQ~io.ucta dPfensiv:?~ :fa-..i-

1.iar ClC?enc.iÓ de lP- !,)0Siti1 :i:::.nu d.t: la res}:..i.esta e. las si['l:.itJn-

tes ,reeu..'1.tus s 

l>e!Jresi6!"1. .\.'lsiosa: ¿su. ca.r~ct~r C:J.:~bi6 c1.!~._~1·:~0 S·"' le c1.iaf?l6!3ti-

co su P.:lfer.nedaa.?,;,se siente tr!.ste?, ~e. 

sie~te inútil?, ;,st sie~1te !1Jr·.rioso (a)?, .!,SP zic·~te averto~za

do( a)?; ultlL'!a:!\e:itP. ~' a con.s"?cue:1ciu. de eu e¡Se~ro..nd, Ústed -

se siente a."'ltc U-"'1. r,TU~o u~ ""lerso:i~s: ¿timiUo?, ¿sr..::: i':lC' !!. 12-S 

críticas?, ¿cul.1~1-)le?, ¿se ~islH?, ¿le c.a:1 [2-.:1:.:..s ¿~ llorar o -

llora. faci~1cnto?, ¿Re siente :ncn::>s ·J.1.le los· cú:,"-':.i.s?. 

1Teurosis co:iversivas e1.ssU.e qtu~ s1: le a.i~cn6~'tico su '3 .. 'l.f.;1111eo~ 

ústed ante u.a conflicto o rJroblea;i so 

~:luestr.!l.t .:,~.3 enojóa?, ¿t:i.~.s nervloso(a), ¿pier-.i.c uo.~H~!1t'.":irlC:.i.J.t:f!. 

te el h:::r~bln. o ]..¡:_ vi~tu?, ¿se le d~.::s:1~~ Q 3c le ~ar3.li2a u.l.gu.-
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.:lfl ':"'lerte O.e su c1.~cr¡.io?. 

Cc:"..c.ucta suicidé:.s t:e~ce ctllE si· le dial:IlÓStico su enf'crmednd, -

G.sted alru .. "le. VPZS ¿ha i:'lte-ntado suicidarse?_ 

o ¿solo lo h~ '"Je~sado?. 

Aflutinaci~n: ¿oesüe ~ue SE l~ G~á015stico su cnfer.:ietiau ústeU 

ha not.:.c.o CL._¡bic:: c .. 1 -.ctitua. en su fa"lilia.?, 

¿loe note:. c:-:coesiv2.."!l€::1t~ 1rt:oc:.:J::-.uos 1cr su enfcr:.aec..aa?, ¿le 

·a:;uo.a:i a St:Q.tir ~l ilorG.rio a.e tc·.1::. U.e sus :i1ctl.ic~.me:itos?, ¿le -

--sVitt:.:::. ta.rc&s ~ue '11.l.ea.eu ser '"JCSE:.ue~ ;arE! t~stcd?. 

-NÍ?.f:ación1 ¿lo visiti:i.n con la -~isr.ia frectiencia con nue lo ha 

cia.'1. e.:1tes de eaber1o(a) e:1fer-.... r:o(a.) Ce la 'rr ~ión?, 

¿l.o 'nieEs.."l ante le. fe:'ltc?. 

s~r-rc,:L·.cién: ¿,los :lote. ==.r.reeivos lli!cia ~str.d?, ¿'irocnran :'10 

estar corca üe ~sted?. 

Cucstio:u .. r::ro ~;o. 4 (vid. infre. anexo !.~4) que ex..,lorn rr.

pP.rcueione2 soci2lrs Uf> le. hi!'"'lertensi6n arterial; consta de 9_ 

prel).l;ita.s aicot5l.1icas, Ce;1lif:i..cw:..o..:.~s co~1 10 "Juntos si la rr!S'1\H',2. 

ta tra afi::.iativ~, :~ cero "ln:1tos si lst~ fu& :iecetiva. Consi -

d.era."ldose sL:. afec-'~i...Ci6n a aqtte1la. fb.llJilia calif'icac.E'- cr:.'!'l cErc 

JU.'ltos ¡ a:fectE:.ci6n leve, si ltc.:. :fa.-:iilie. obtuvó entre 10 !r 3C 

pu."ltos; ~ectacit11 noc.erG.dr.., si loeró entre 41
..i ";,.r bu l')Ulltos, y_ 

afecté;.Ci~n severa si obtuvo E-!1tre 7l ~- 9L· :'luntos. Le..s 1rCf'll.'Yltt.: 

Ci.c ~ste Cl.:cstio~H.trio r-x.Jlora'"l c::.í'ectaci6!1 "?Or lu enftr.t.E'óa.Q. de_ 

lL"". é .. ctiviaau leborhl, del interPS nor las acti'\tidad.&s de los -

hijos, dP la \•ida co:-i:t"Uf'al, de li;. f'on'le dP es..,arci.""liento ~r de_ 

lét. inte:rc.cci6n nocie.J., to:·Laó.ao toci?.s ellas cor.io i!'lsti tucionf's_ 

sociales e~ rcl~ción con la fa~i1in hiryPrtrnsa. 

Al. termi!'l~r Cf resJonCP-r loe- cuestionarios, a los hi.,,er -

te:isos "K!rtici ta?.1tes Sf! les ::lidió 1a ')resión art~rial con es -

fi,ono:<la.no:"letro o.e .1ercurio en '!Josició:i. cie setlttulo. 
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A 1as hi~ertensos interrantes de]. fTU'º control, se 1es -

L1.dicó conti-:i.ua.r bajo vi~ili.:!X'-Cia. -oor su médico fariilia.r. 

A los hit')~rte,nsos i:itecrantes del fTU:po de estudio, jtmto 

cor_ su f'a."':lil.ia, se l.f-:'s so~-.rtió a un -,receso dr. P.n~r;fta.."'1.za-anre!l 

diza.je, .,ue const6 d€> 5 sesiones dP 9(.j rn.ir..utas ClP. duraci6n ca

da una, durante los UiE.-s hfhiles de l~ ~ri1cra sc~a~a de dura

ción dP.l. estudio, sipuiendc COI!'LO método el a..,rnndi~aje rruual, 

co:i.sistie::..do e:i lr:. 1.ecture. del tema P.n suberu!los y c.iE-cusitSn -

del 1:1.ÍSI:lO en. for..l'i:. n.o estru.cturS.C.i:l. Con 1..:-. totali::;.ac... del ["rU:;lO 1 

tO'-tO esto co:t la fina.liu~a. a.e 1ro1iciar la exttrioriz.:.:.cif;:n ae_ 

sus i't:.: . .:itasi:::s :r 1crs ~ectiVB-S, busc~"1.uose la 'Jartici -:iaci6n. c:ru

-pal y la ~odi:ficr.ciÓ!l de l~s di~torsionfs encontr::..tic.s. F..sta 

?urtici9aci6n Jf-r:-:iiti6 al. cru"?o el int~::rca.rubio de ex?eri1 :::.cia.s 

si[;':Lif'ic3.tiv..i.a ;¡ el a'1rc.::1<l.izr--.je a 91artir de l.as :::.is:;.e.s. 

Los teoo.s tratfados Erl las sesiones, fuero:i.1 

sesi6n No. 11 re:ieralicac.es sobre hioertensiS!l arterial ( defl:_ 

aición, e-,iüetr.iol.oc!a, valores nonal.ts dP ln. 

1io~i6n ar~erial, cl.asificación de la hi~ertcnsi6n arterial, 

etc.) (vid. infra. a.~exo #5). 

Sesi~n ito. 21 cuadro cl!::tico y diaeni:Sstico cie l.a hi':'lertensitn_ 

arterial. ( vid. infra. a.~exo #6). 

SesiSn ~To. 3t co1'.\1'.)l.ic::.cio~;.rs de la. hi:if:;rtensián artrrial. (i..'1.Sll 

fici1:nci:...;. ca.ra.iaca, c~ciiO"P~tía. Ísq_ueoica, enfc;:, 

!IlP-ó.aó. V~5Cu1:.:.r cerebral., insuficiencia ren6.l y rrtino,a.tía hi

peroer1sive.) (vid. infra. o...-iexo 1;7). 

Sesión rro. 41 t1·a.ta..:iie':'l.to méaicot medidas ¿;enera.l.es (diete., 

ejercicio, control. del neso cor,ora.1 y contro1 -

de otros f~ctores de ríe.seo) (vid. infra. anexo #tl). 

Sesi6'1. :ro. 5 ~ tr'.l.tanionto m€oico 1 meúidca far:nucol6!!iCas ( me

dice..:1entos dr uso coraún, incticncion~s y pf'ectos_ 
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secundarios) (vid~ infra. anexo #9). 

Poatarior a estas sesion~s, las familias del cruoo da es

tua.io :t:ueroa citanas a o rf'tu1.i0!1es ·mis• co:t ci.Hr~c.ión a "\Í'oxirna.

da de 90 roi.."lutos, co:i 'Periodicicr..aa. de 7 uis.s P.ntre cu.a.a u..via y_ 

teniendo ·como m~tocio el a)renuizo.je i:ru?aJ.• El objetiva á.c es

tas sesiones f\.;é el int~z·ca.ubio de e:<::lerir~ncius vividc.b- en su_ 

meaio, el ~nriquecimicnto de los conoci.:de:itos obteniC.Ós ;¡ el_ 

logTo do co:agromisos erui;>alcs tendientes a '!)ro..,.,iciar el con 

trol ?erma..~cnte del~ hi~¿1tendi6n arterial. 

Durante e1 ,eriod'o a"'ltcrior, l¡:-.R fri~•tilias f1.J..cron cita.do.s_ 

a 3 sesiones m~s, dP- m~nera aislada c~d~ fa,ilia; ~st¿s sesio

nes P.stuviP.ron co:ietituidas nor un~ ~!'..trl)vist~i. dr; e,.;"11oraci6n._ 

(durante la c~tsl se elabor6 el fa.11ílioc-re.na), d<' encnadrP. y de 

contrato, y dos de deaarroLlo y fL~ali~~ción, ~ro1icieda Ssta_ 

'11 t ilna por 1a breve duraci6n del estua.ío. 

Al termino del estuaio,' a aabos eru~os se 1es aJlicó nue

vrun~ntc la bateria de cucstio~~rioa, se lP.s mid.i~ la presi~n -

artF.-rial :t se les ctta.."l.ti:fic~ ,esa curf1oral, con.cltty€-.ldo así su 

L'ltcrvcncién en el trabajo. 
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P_R_B_s_B_N_t_a._a_I_O_'ff a_E_S_U_L_T_A_D_o_sa 

Se estudiara~ un tota1 de 3G fa~iliaa hi,ertensas,·i~s 

cuales fueron divididas en dos eruposs crupo áe :;stua.io, =1.\.\0 -

co~st6 de 14 fauili::i.s; y el r,ru.90 co:.1.trol, Q.U.e se formó con ló 

fa:=.ilia.s. 

Las familia.a de cao.a e;rur>o fue1~011 clasific;:.¡,c.3.s d.e acuerdo 

a la edud y sexo del miembro hiJertG~so, qu~~a.~do constitu!uo_ 

cada crupo ue la l:la.."'l.aro. 'sio.iic:1te' 

En el eru;io de estudio, ft.tP.ron for::r.t::i.os 7 subzn,t;¡os, d.e los 45 

a los 79 afias dP. edad, CO::'l U:l.n UL'lr,>lituü de clase dP 5 P.:los, 

siendo el suben1.,o de la claee 55-59 el riun ~.1a~·or :i.(e:t1?ro d~ f~ 

milias (7 rcuo er1uiva1e,1 al 49.9'.1) a?ort6 9.l tot"1. 1<>1 F.IUpo. 

En CU:lllto al sexo, hubo un frr-:..nco '1rP.ci..o::tinio d~ las nujeres, -

l")UCS constituyeran el :m.;¡ror nTh1.ero de elc~e:itos (9 ::u~ e~ui,18.

len a1 64.3~') del total del !:'l"U~O (via. i:i.fra. cuadro ~~l, crá

fiCO #1). 
En ta.t.tO C~1 el e;ru.90 CO:.Ltrol OC :t°Ol"la:..i.ron 7 Stlb{::ntj!OS, de los -

35 n los 79 ailos ci.f": ea'3.d, con intervalo ae clase a.e 5 aíl.os de_ 

edad, sien.O.o el sub[:rLt!JO ac: ls. clase 55-59, el ci..ue mayor núme

ro de femili:i.s (5 o.ue equivalen al 31.¡¿;<) ''l''Ortó o.J. total del_ 

f:I"UpO. En cuar-to al Sf;Y.O, hubo preao;-_1i:1io Ucl fe;ie~lL'"'l.0 1 ya que 

con.stituyó el o!J.75' (equiv;üe;J.te a 11 ele.::e<'tos) ael totaJ.. de 

m.ie::mbt:"PS afcctaa.os (Vic.!.. inr'ra • C'..t:::.uro rf~, .fr~fico íi2) • 

Ré'..S ?Ccto al tieo:>o de evolución ae l::i. e~1fer.lcdad, el r:ru
po de eS'tudio fué clasificad.o e!'l ~ s•1bt:rLt?os, d~ los O a los -

1.9 años de evolución, con .1'.l!llitud de:: cl3.se: de 5 c...'"1.os, si~ndo_ 

los suberupos ~e las clases 0-4 y 5-9 los ~uc anortaron m~s de 

ll,a mitad (8 que eo.uivalen al 57.2;') dnl total do elemontos de 

est._e grupo (vid.. infra. cu:=.ciro /i-3, e:r~fico '13). 
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El. ETI-l!JO control fuá cl..."'..sificad.o en 5 subrru:;>os, ó.e los O 

a los 24 u.:1os Ue evolución de l~ ea:fer:::.e~au, con am~litud de 

cl:::..se ci.e 5 ~ios ¡ los subfTllpos de l:;:.s cl::.ses 0-4 y 5-9, fueron 

los c:·.tt= ~.1::.irt~ron tQ...1.tt;. i:..1.•.:..ivic.usJ.::iente (5 :iue eauivnJ..e:¡ a 

31.2;( cada u."'lo) cono -3'!1. co!1.ju.i.-ito (lC 1ue eq_ttivale11 al 5¿.4~) 

el o.a:ror nú:i.ero ae fa:iili2.:.? ~l total. U.el f.T\.l';lO (,rid. i!'l.:~::-~. 

cuadro #4, ¡;r~fico #4) 

:::n CU3.::1tc al .,eso cor,oral, el fLLt!JO df' e:tuC.io -fué cl-a!Jf 

fic~do e:: : s1.1beru::ios, de les 45 a los 80 o más 1.-.:ilo{'Ta.':'!.os de_ 

::ieso, co:i. LLti:-::-vUo di:> cld.se ae 5 ke; al inicio UF.! ~stt.u:.:.ia·, -

los subcru 1os Cl.E- l;..-.s clc·~St~s ó0-ó4 ~r 70-74, :fueron le E ~:t•'? ¿;O!:,, 

taro.'l el ::.ayer :iú Jt·.ro C.'3 i.1te-t r:.:.ntes ( 3 ~t.:..c. ec._uivaléil al ~1.5~ 

ca.u~ U..'l.o) ?.l tot~l 1....el frtt;lO· ~ tixü e.el e~tuc...io, el subr,ru

po ue l.:t clase 65-ó9 con.tribuyó con el ;::r:.:,·or n1.Ú:iero ue ele::?.e!l.

tos (4 :i_ue .equivo.1.a:i aJ. 2ó.3;t) al total d~l [Tilpo. ~~ita ::.1 

inicio cvno 2.l tc:'-1.i.'1.o ciel cstuciio, el 5~'' o B~::c. 7 ~1m.•e:itos, 

a.e la 9obl~ción total c...~l :-rrJ..:>c, "'."'esó e::itre 45 :.· ó.1. ?.ilo.~t!..::os 

(vid. i:1:f>"<;-• cuc,•.cros /iS y 5, rr~fico ,f5) 

::.:i t:n.t?O co:1trol fu~ claEificE.o.do e!'l 7 su~gru7los, d.f: les -

55 a los 3.5 o r.i9'.s kiloera:'.los d.n 1eGo, con :::1:->litud df· cl<:".se .Je 

5ke,. Al i.:.1.icio clPl e;::tnr..!.io, el ~ub~t:;o di? l:~ cl:'tef'", 60-6'"~ :'ué_ 

el que o~.;;ror nlbc:ro tlc :!\:nilir:.z (5 ~ur: e::-: 1~:i vtif";::'l. ~l 31 • .:::.~) 

eportS o.l. total ci.el 1:zi.t~a •. ..\J. t~r.-ti..'1.o tlcl (·::.tudic, el anbcr.tpo 

a.e- le. clase 70-74, fu~ el qi.;.~ t:!ayor ::!:.1nero de eleo.c:itos (5 ·.1ue 

ci::uiv~ü.cri ;).]. 31.¿:0 atJortó a.l. total. T<:..""lto al i.'"!icio cano 8. -

tér.::ino ctel cstud.io, :a~s ue lu ~it'-!d de l<::i. 9obl~ciÓ:1 .:...c1 fTU.::>O 

( 10 y 9, i:quivalen.tes !:'.l ó¿.5~' y al 56.¿~~ respectiva.ie¡:tte) P!, 

sab~. errtre 55 ;¡ b9 ke:. (via:. i!lfra. cuadros /17 ;¡ 8, ¡:rsfico #6) 
dcSJCCto al. cr~aa as conoci:!lic~tos sobre la hiJertenzi6n_ 

arterial, U.:jbos Crll?OS fueron clasificaQos en 5 si..tbcrupos de -
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acuerdo a la cal.ifice.ción obtenida en tL"la escala de l.O a lCO -

p•mtos. En ol. erupo de estudio, al. inicio del "1roe;r!l.!:1"-• el suE, 

trv.~o üu ~a clase 6ü f'u.' el que ~ayer núr.iero de fa~ilius (6 

que einival.en e.l. 431'1 a-¡iortó e.l. total :¡ en conju:1to co:i. el. SttJ2. 

r.ru:go de la clase 40, aportaron ~s de lz mit:?.d (10 c.,ue e·:¡~..i.iv!:-_ 

le:i ai 71.4;~) del total. ael eru¡.io. Al. tér:n.i.:..-io Q.el eatu~io, el_ 

subgru.po u.e la. cli:.se 100, a:>ortó t=l nayor núoero et.e ele::1.entos_ 

(l.O que equiv;Ue al 71..4~) al total clel D'U~O (vid.. L'1.f'ra. cu2' 

aro u9, i:r1fico #7). 

·~o·.i.sitJ.F.r~1do cooo 1:!mite inír.rior a11rob::ltorio la obte~1ciÓ:1 U.e_ 

60 puntos, al inicio del estudio el 35.7~ (e~tüv•ol<-o.te a 5 fa

mi1i;;-.s) e.e l::!.S fai:tili::.s R}robaron, mi~ntr.:.s =1,.UC al fi:i.al del_ 

estudio, las fa.r:lilias aurobadas fuaro!l del o:-<len. dP.l 9¿.5~ (e

quivtl.ente a 13 f~.::tilias) (vid. L1.fra. cuo.dro 1fl.1, Er!tfico ;f'3). 

En el t:rU!'O co!'!tro1 al inicio del estHciio, el s 1_t'"Of':!1.l'!O 

que mayor :t1hero de ol.er.10!1.tos aport6 (5 q:tc ec,uival.en o.l. 3i. ~;'.) 

:!l total, fué el do: 1:-. cl;..sc 40; al t~r:1L10 del estuL.io, fl.té -

"l si..:.bertJ.?O O.e la cl~~~P ó0, el r¡.t:e ilis fa:.tilias (6 ~.u? e1i_1iva

le!'"L al 37.5,.~) :iro)vrcivn.6 ~1 tvt<..:.1 del crupo 1 J e:i co:i.ju:it::> 

con ~l sube;rupo de la vl._"'.3!:' ;JO, El.f)Ortaro:i m!s de ld. rnitsd (11_ 

que equivalen al 66.7,C) del total aol ¡:ru90 (vic.. L,fra. cua -

dro :TlO, ·er~ico 118). 

De acuerdo a la calificación :a!..·üi'z. r .. ,robai:ona, al i'.'licic del 

cstua.io, 37.5;:. (eql.:iv:--..lc::itc o. ó fr ... ~,1ili;;.:.3) clol total. de f&"ni 

lias, fu o ron 8. ".'ll:ob~.das, oJ. tér:--.tir10 del r.J.is::io, 50: ~ ( ~r:utv·alente 

a a familiG.s) dnl tota1 de fa:.".i1.ié!S ftté f::)rob..:..d.o (vicl. Lvtt'ra. 

cuadro jll, ¡;r~í'ico J9). 

En cus.!.1to a. funcional ido.el fnI!liliar, s~ co.1sid~ró co:no fl..1!!. 

cionales n. las :t'c.•mili::.s que obtuvi'1ro!1. entre 7 y 10 ";'ti.!1.tos en_ 

el. a'?ear feoilin.r; r.iod<:ratla::1e:ite ...tiofu:tcionules si obtP-nÍan e~ 
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tre 4 y 6 :JUiltos 1 ¡ severa.:iente d::!..:íu.:1cion0les si sólo reunían 

3 o cie:ios ~'1.tos. ~"1 el. t:Tt~'º ele estuclio, al L"licio del. 1roerE:, 

:na, l.::. :.:a:ror!a ó.e las fa.:tilias (10 :-11.e ('O::'.:ivt!len al 71-4~) 

er~..:i. f'...l.ncionales •. U tCrnü .. ~o del r:atudio, lu clr.se fw1cio·u:..l 

fué l~ r.ne ;:c~rcr ~ti-:1ero de fo.:'lili::-.e (12 "'Ve e~ 1J.~V~.1f.n al f5. T~) 

C)ort6 b.J. total ael CI1.t"JC (•;:!,d. i.1fr? .• C\Utdro #12, {"'r~:fico #10) 

!Zi_ el fT"c.110 con.trol :e..1 i:ticio el.el e::t'.hi:.o, 12. cl;;;-.sp r1oclr-

rr..u<:!.::.e~:;.t~ ui.=funcio·::;~l fu~ la ('l.i.te. :-~2:~ar :lÚ!:'lero C.r; fa:ni1-i!ls (q_ 

que e-:ui-.7~le:t :::!. 51,.,~) 2.Jortó al total del rri.rno; al t~r!'lino Qt•l 

estur.:io, la el a:: e· ftmcio':1tl, f'ué l~ · ue a "'Ortó el :· . ..:.:'ar nÚ!.1erc 

de f'ar:iil.i=.s (8 c;ui; e,.,_,tiv::..lE::n 2.1 50~) al totu.l U~'l [Tl:';>O (-~·=-~ • 

infr". cu:::.uro if13, ¡;r{-Eico ;;11). 

el eru-no tie f-Studio fuá clF:.Sific¿.,uo e11 4 st~b~r.i:-vs, C.r.- 1c.z 70_ 

a los 1.::.9 ~ili::nctros 1.1 .. , ::n:·rcl:ric (:" ... :!{r) ccn ·~.t:>litud de cl:.:.sP _ 

de 14m:iHe;. ?uG el $l'.hrru:_:¡c ~" L. clo.se 100-114 Pl ~ne P.,1ort6 -

el r..a.:,ror ntl:.!cro de fa:2ilius (: ~···- r·--i...:!.:-r:t :::..1 S/.l·() al tct72 

del [;'r.l"?O ~l L""linio cl~l e~:t1tv.ic, .".~.'. :tr·:.::. ... ,_1.f." a!.. t~?-r.ii:io del -

::.ismo, fll SUb(Tl.!7>0 C.•~ 18. cl:::sc P.5-99, ~")OTtÓ 1a !!'IF.:roria (S) ~UC 

ec:uival.en a:l 64. )i) J.~l totri.l del frllpo (vid. L'"l.fra. r-:11~.dro 

~14, cr~fico ~1¿). 

n V:U!JO C0~1trol, fué c1asifiC~UO en 3 cubczi¡-,os, de 70 ~ 

114coHg, cu:t an!'litnd a.t.: clrse c...e 14:mHt• ~u i..."'licio C.el estu 

C::..io, el sub(":"'J..,o ttfl la cl:~se l\..•0-114 fud° el ·::.ue a:"JortcS tl rnn -

;ror nt't!.lero a.r: f::."':lilias (7 r::uE e:.1uivc.lcn al 43.7~;) al tct.:.:.l ..tcl 

g:rupo, :J.ie.1.tr::..s que en. co:.1jw1tc con el subcn;.;?C ti.e la clB.se. 

l:l5-99, aporto.ron n~ ó.e la ::lit8.d (l.2 <:UP ~c.uiv<.le,1 c.l 74 .9~} 

ciel tote.l. ciel crtl.!JO• _U fin.n.l del eotur.lio, los subc.t'U!lCS á.e 

lQ.S c1ascs 05-99 y 100-114 :::"ttS:ro:i los r:,ue m!s far:lilias a·"Jcrta

ro::i (7 que e<!uivalen al 43.7~ cada U.'10) al total ciel /Tll!'C ( 
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vid. :!.n:f'ra. cuadro #15, gr~:f'ico #13). 

En cuento al control ( ci:f'r::i. tensional diastólica i¡;ual o_ 

oenor ctue 90mmHg) o descontrol (cifra tcnsio::ial diast6l:Í.ca oa

yor ctUe 90mm!lg) de la hi~ertensi6::i arterial del mienbro de la_ 

familia partici'>a.'lte, en el (Tttpo de estudio y al i.'1.icio d~l -

procrama, el 64. 3:4 (e~.uiv'.2lerite a 9 iü?ertensos ')articipantes) 

del total. do hiuertensos ae encontraba en. deecontrol dr. su en

fermedad, y solo el 35. 7,1. ( eq_uivaletrte a 5 hi~erte:l.Sos -qartic,! 

pa.'ltes) estlba controlado: ,;,). término del estuciio, el 9¿,e>'· ( 

equivtle:'l.te a 13 hi,ertenscs :>articipantes) del. total de hiper. 

tensos, se cncontrnben controlad.os, y solo el 7.1~' (el"luiva.len

te a 1 hipe1.'teaso) está.ba en descontrol ae su erl!''e:nnedud (vid. 

infra. cuadro i'fló, er~i'ico #14). 
E.n el erupo co:1tro1 y ~l inicio del estudio, el 50~ (equ2:_ 

valente a 8 hi::wrtcLlsos :,:iartici?o..:.ttcs) rJ.el total del c;ru:po te

nian bb.jo control su enfer::tednd; al té~i..."'lo del estudio, se h2;. 

llaba controlsdo el 5ó,2~ (es decir 9 f~~íli"s) del tote.l d~ -

!)artici'1r·.ntcs, en ta...'1.to l'.'lue el 43.7~: (e<1ttivale=ite a 7 hi11erte!!_ 

sos ryarticipGntes) se hallaba en desco'1.trol cie su er.fer.:edad ( 

vid, infra. cuadro #ló, ('Tlfico #14). 

hmbos gro.,os fueron clnsif'ic~Uos de acuerdo a. la satis:fa2_ 

tariedad del paí"tici~a.nto con el. 11anojo ha2ta el mori.c:ito ir:tgl.2,. 

¡:.~nt.ido de su enferaetiacl., en satisfecho ;¡ no satisfecho, 1ue 

da:-iuo constitu:!o.os 1.os gnl-pos de J.o. ::ic:.nera. sicuie:?.--;;e s en el 

[TUPO ª" ostuciio :¡ al i:ücio del ·1rocro:m<l, 10 fanilL.s (71.4;1.) 

partici"Parttoa rA:firieron estar satisft:~h.as con el manejo de su 

patoloe!a, mientras \"iUe al t&rmino del. estudio, las 14 fé' .. ':li 

lias partici')a.'1.tes (lOCY.'J refirieron estar satia1"ec.>ias con el_ 

abordaje fatc;:re-l dP su cni'or:·1cdad (vid. i:i,fra. cuadro #17, 

er~fico #15). 



38 
En e]. gru.~o control, al inicio del estudio ~ fa~~lin.s ( 

5ó. ~) · ~stab::m. satis:f'ech.;_s cari. ::lll n:::-11.e jo, e:i. t::..."'lto i;ue al fi:ld. 

del estuC.io, ~ fa.r:ilia.s (50%) del total. dP '1ar°tiCi!lP..~tr.s se r~ 

firi6 cona S';.tisf.;c~1-;. cu:;. su r.:;-_-,,,f:jo (vid.. infra.. cuaci.rc tfl2., -

e;r&fico 11'1-5). 

~ ct•::i.nto a 12.s al'tF:r~ciO;i.C.S :-isicu1Sric:-.E :irFseat:::..d_·.s ::::r 

el r.ii~::..'brc hi~".!°~(:-...so, e:.1 nl [Ttt!JO dP. "S'tuc.io !'.l i!"..icic i:. 1 l 

¿rOfJ.. .. ::...~a, .1.1 (7':! .5:4} rl):fi!'"iC'ro:i de::irP.si5n o.r.EioE;a, 7 (5q~') r~

firieron :1et\XO..;~~ co:.-?.ver~ive. :: 3 (¿1.4~~) de los -ic.rtic:.-.:.:~tc.s_ 

n.egs.ron nl-::e:r:;i.ci~n 2.l¡;u..."'la.; al t(r:::L10 a.Pl estndio, g (64 • .2.:n -
cie ltJs Jartici"1.::..;:t""e- rr>fir:.erj:i, :ir -rr:si<S~ ~~sios.;x, L (2. 0 .5·~) -

refirieron n€:-·urosis co.1.·;:; r:::.~tu. -· ~ ( 28. 5;') ne . .-L:ron. ~ltr·:.:d.ciÓ:-.. 

:1$icol~.":'iCP. (·,,-id. i:--.frc.. ~·:.:--':l=:: 7,:i.:•, rr~.fico!..:~ó) ( + ') • -

z.....,_ ~l. cr..i~io coa"tro1 .:tl i:-iicio -·'l riztuc..io, l.2 (75:-~) ·:r. 

1os ¡:-.rticir:s.:r.tes r~firl.ero:i. c.~ 1rosi6'::1. ,.;..>"\:.iosa,- 1.¿ (75~) refi

ri1::;ran. :.:ietu-o:=is conversiva, ¿ {l.::!.5~) refiriE-ror- co~1.C.t"!.ctu s1.:i

ciCLa J !. (1L.5~q nee·:U"cn al.ter;;:.ciÓ::l. :i~i.Culé'.pica. -~ t~r:,ti!lO 

del '?St•.ta.io, 1.a 6.e:;resió':'... ?.!lsios:i. f'ué r~::'t:.:-ic-::.. ?Cr 11 (o8.7;~)_ · 

de 1os :i2rtici?D-...,_,t~s, 13 (1jl. ~) re:firit::r . .:.:i. ~le:'.~~u~is cc:1.vcrsi

,,u., l (6.2~~) refiri6 co:i.a.ucte €'.-:..ic!.Uz. :r d. (1,.5~.;) :i.ecaron fi 

gún ti'1o l."\~ al.teraci6t1. ,s ico15cicr.. (i1id. ir .. fra.. cu~6.ro if2.0, 

gr~fic~ .H 7) ( +) • 

En cu·: ... 1.tO al. sexo ti.el i:"lin:.ibro hi1ertc"!1.so ;l"."'-r'tici·K1.:1tc :r 

el ti?o d.~ ::ilt!!ra~i6n :isicolórice. l'.lºr G1 ""nrP.~f"ntJ..dc., ~~ obt't -

viPron. los sifttie·..,_tes rcs1_i.ltn.dos i e-:.1. el fT'.tno de Pstuc.io ~! P-1_ 

L'1.icio drl ;iro{T?-~ia, 4 (80·1) de les :noscu1Lrt.os y 7 (77.7~) de 

1:=:-.s fP:~en.i::::1.:?.s -nartici'3antes, rf'!i'iriero::.;. de1resi6n ~"lsiosa; 

(+) Sl ,arce~t~je ~r~sentatto es e~ base a ~ue caña uno de los_ 
11c.rtici!">Etl1.tes puao referir más ele un tipo de al.teración nsico
i6eica. · 
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l. (¿O¡~) o.e los tiascÍlJ.i.'los y &·.(bó.6~) á.e_ las fe.,e.ti.""las 13artici 

'_lantes, rP.firieroñ. n~ur~si~ Conversiva; 1 .(20::). e.e .los !-iz.scul!_ 

nos y :~ ( i~~i:~)·_ d~ _la:3 ____ fc~e~~as · ;~;i-iC:i"~0-'1.t~~~ ~rj-.:i_Ton. -&.lterE:_ 

ci'Ó:l. !'SicolÓfica. ~ hl' t~riJ.LYio-'ct.c·l est\tC.i·~~-- _3·.\·6~) de. los n:e:c:¿_ 

li:-"'1.0S y ? (b~:·i:~},; de :·{-~s--ft:·1r.n.i;.·úiS ~f..rticiya:i.~-~-s~ rl"'firierón 

de1rcsión -~~-~-i~sá:;" -1~-. ~~~~~-si~_ ~_ou1r~~s{Vá- f~-{ r~Í'Cr~-da°".iSCr. 2 

40;_:) -~~---1¿~s- ~h~·cttiir~~-5~.--¡---~ (¿2.i-~) ac-·1c.S- ~i:eb:e~~s.-s---?~~~~i~iv~~
t~s; l ( 40:") d~ l.oii ni>:c'-11.iclos J 3 ( 33"3~1) ó.c l;;.s f€'",enin:ls 

9artici::t:t..:!tes;- nec-:..i.rO!l S.l-tf. r~.ciÓ:.t .?~icolÓ[ica (~·id. •. i.nfr_é.:. e·;,~ 

=o ,,.<:i:, f.i::tficos na y 19). 

:Sn el ~~9o<co!1.trol ii i:~icio l::cl-·esttta.ioJ- ¿.-(40.~) ·e.el~~ 
::ünbrcs y 10 ·(Q0.9~;) _U~ l:::.s ;.1uJcreS 1t..r·vici~1:.:.!:;tés, rt::fir!.erc:1._ 

ci.':}r~~i.~~1 ~.:1.hi.Cs_t.; la .:1.et:ru_::::is co:1v~~~iv:~ fué re·:.:» riC:u ;-;cr 

40,:~). ·U~ los_·hciLlbros ·V ·10 (90 .g¡!,) ti.e lz..o üujercs cnl i.Tll?O; ~ ( 

·13 .1~~)" ··de- ·1~~s nujercs !-F,~irif:ron cor..o.u.ctfi s;,iciuC. e~1 tu:. to ::;ue 

2. (4-ll: ;) a.~_ J.cz ':1.m:tbres nec.~ro:i alt('>rt.cióu JsicoJ.ériéé:.. ;,1 t~r

:.:!.·~10 ael e~t1.w.io, 1 (:¿o;~) a.e 100 hor:ibre~ y 1G (9n.-;~~) C.r; 1~·.e -

=.u~eroc;, r;~firie.ro~1 c.e?resiÓl'\ tLle-io~e.; 3 (60:·~) c.~ lcP ho:??brris_ 

"./ i:.:.• (90.9;~) C.•.> 12s 1:1Ujercs drl rru::>o rP;:"'iriercn. nenrc~is C0:-1-

vorsiva; la co:i.vucti.:1. suicida. ~ola :fi.i.é rrfv.ric.a por 1 (9;~) ne -

lus ft:1'luc1i:i.:',.~ 1~rticiy¡2:..-1.tes, ca tf.ato (!UC l (¿o:~) C..c.: los .! ... Pe~ 

li!1.oc. y l (9.~) c~r· l;.; .. s ft.:r::('~1:L-:.:..:... ;::>~rtici:e.ntcs nct;::ro~ :·.ltt!':.:. -

ciiSn ¿:=icoll:[iC1.:. (·1ii..1.. L'l:fra.. cunuro 1,.:i:.t::., cr~:!:~ico~ ;;c::.O ~r .:::1). 

LE .. S .f~~ 1ilü:.s ¿,;;.rtici 'i.:.::..:tcs t~n tubof;; t:-ni_:ic:5, f t..ron clc..si

fic:.-...~~ e.e ucucra.o al ti:o c..1.: CO!lüUct:.:. i.:.f:f..:.:.uJ..v~~ [ ru?~-:.1 i::;,)lP-

'º df; c~tuuio :;:.). i.1icio cic:l )I'.::f'Ttl..-:i~, 9 f.:.-'.:cil.io.lt: (ó4 • .:~~) refi

rieron. c.clutinCt.ci.S!".; 4 fSJ:dlL.1.s {t::.8.5;·.;) :1ccaron cv~1a.uct~ u&ft:::!_ 

siva.; ¿ fa..:.ili1;1.s (14 • .:::;;) re! .. iricro:i u1::crc[.ucién y s1..•lo u..~ ft:.

:.iilia ( 7 .1;~) rt.:firió :ie.E:~ció:i. • ..:.J. tG?::lino o.el esttu:l.io, 8 fa":li-
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lias (57.1;() refiriero:i. t.;:-lnti.."1::.ci6ii, en tc.'"lto que 7 fa:oilias( 

50;1) :i~~r.:aron cond~t.ét·~·- dcfe:isiva (vid. infr~. cti_aC:.r~_ .#i3, F:Táf!, 

co ff22). 

E.'l e1: ~?9·-_cori~ro_1._ :.f :i.l i~ici~ dP.l estudio,-~- fü::;i1i::.~ ( 

5C;~) refirie~cn a¡;l11ti":1aciÓn, 6 f.:c.:!.l.ir"~ ,(37'.s~)',.,,;;,,,l.O::l alt<-

- r3.Ción,-:·¿:f~:tll1~--c.1-2.5,!) r~firiero..~·,:.;:~:t;2.cf~~-::-i~----s~lo' ú..""?a-·fn.~i 
l~ia c6·. i~)·---;~:Íi~ió Secreraci6:i..- ni: ti~~-º-· '~~2~ ~~tu.\'..iio; 7 fQ.

mi?-i.~s-- -(4 3·~ _7:-~) rE/i'iriero:-1. a,::lt:.ti:~~ci~ó~ :·~---:·~~0.- '· ".}~~- ,7- -f~il.iks 
(~·3. -7;--'f--~P.i2.~~:l a1 tere~ci~n, -.- ¿ ra::.iii8.s -·(1:¿-i 5~'f'-.r~firi.er'~;l -_:1et.:f;_ 

ci5n y solo una i'a:.lil.ia (6.,,;) l".eiiJ.i5 'S-ef~¿(-aCiGr .. -(Vict. infi'c.. 

cu::?.ctro U¿1+, eráfico ífl3). 

Oo:i.fome sJ. ¿r.:.:c..v 0.r: f·.-..ucio:1tliaria familiar y el ti~o O.e_ 

co~~cnct:a ~--'-"" :."c;::::iv::. :r.;.)C.l -,rese!"ltt:.u.a, los resulte.e os fnercu 

los siri1ie:~1tcas e:i el [Tl.t:>o ae estvdia !' al ic1icio del "JrcfT&.

.ua, 7 far.:il~:.:.s (70-.~) f·,:,-.:civ.·t~lns refiri6 G.glutin:::ci6:-i c:i. ta:.1tc 

':'-'!.~ 3 fa 1ili~s ( 30~~) :H=ét: aleún ti ;o Je co!1duct!'.. r.: ·.fn:1~i"ra; 2 _ 

f'".nilias ::iollc·ra.c.ro:·H~'.'1t~ diS1.~\.t.1r.iv:1al.fS (5r)~) refiri~ro!1. arlnti

:llA.ci6:i., 2 .!~ili..:.s (5C~) re-firieron sep:repa.ció~, tt":1.~ f?. ~ilia ( 

¿S:n refiri6 nep ... ción en tc..!tto "':"-~" solo t: .. 1a f:-cil5..a (¿5:~) nrof'"Ó 

cond.u eta de.i"e!'l.si va. .i.l térn.i..""'!.o del estudio, ó ff-.. '!lil i'-LS fu!lcl.o

.'111.les (5o:q rcfiricrv:1 arl~i.ti!lti.ción :· 6 fa.!1ilias (SO:;) refiri_t 

roa :io ¿rc·sentar co~-~c.t~C\::O:. c..~.:f'e:nsiva; ¿ fa.:.11ilii.-S :noc..:.eraC.n1:eutc_ 

a.is·funcicn~les (100;:) re:firiero!l arlt1ti..'12.ci6~ (vid. D1fra. cu~ 

uros ¡.¿5 :' ¿5, cr~ficus if¿4 y <!5). 

Ea el r.ru?o control al inicio del estudio, 5 í"ru-:il~f..~ ít~ 

cionalf.s (71.4',~) rPfiriero::i. aelntinnción "J zolo ¿ I~~ .. :.Jilic:s 

28. 5;') r1eraro:i co~mttcta dcfe.:sive.; 3 fanilie:.s mcUer&'1ZJ'1Cntc 

d.isftt!icio~1.:.les (37.S:") refiriE:rvn ~clutinaci6:i., 4 fa~ilias 

50:.~) nc.;::ero:l ccr>rO,·cta defensiva, y solo una fe""lilia (12.5'() re

firi6 tle['i;;i.CÍ~n; 1 familia s&vcra-:ic:itc disfttncic:1a1 (100~;) ref!_ 
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rio n~gn.ci6n J seereeaci6n. Al téroino del estudio, 4 í~1ilias 

funcio:w.les (50:') refirieron J.¡:lutir.,,,ci6n 'J 4 (50.~) nr:~=on 

conu.ucta a.ofensiva; 4 fa.ni1ias r.ioder~.c..c..::J.e .:1;e uisfu•:cioi.!Ul.es 

57 .l") ne¡::ii.!"0~1 cc~c.·.icta •:J.C!fc:rniva. :r 3 (4G.8;'.) rf::f'irieran ::.r:..u~ 

ti:1a.ci~n, e:1. t::..!to ('l.ue u:.1:::·. f.?..r:.il:.a s~vGr?.:.1ente ·c..i.s!'u::c.::.O!'".P..l ( 

100~) ref!.rió n~caci&1 ~, se¿-rer;icién (Yin. i;1fre.. ci.1aUros ,Jtt.7 _ 

'J 23, ;:r'1ficos #¿6 'J l1). 

Je i.av:estic6 el t:.,c de co.1C.ucta ·.:.f'f~r.s.iV:J. fa'!lili~r -,re -

se;.1ta.a.a !10r le. fa::tilia cu~"º nie¡:~.hro hi-,erte~:so refer!a t-..1['.".n · -

ti90 de a.1ternci6:::i ,oicol6cica, ;¡ !.oc rcsti.!..ti: ... ~o:s P:1 f"l. ~.i.,c 

de estudio fuero:i. los sic.iie:1ttss al i..:.iciO dtil ,~·:-tudic, (\ :1i-

1erte."!.sos (72.7~') con de...,resi~!l ?.r.1.siosa, :"PfiriPre~ fn:.ili:'

ac1utint . .ic.:.;i j 2. hi ""':)értE- :.SOS (13.1~;) rPfirit:rC:t ¡ .. z.::.::::.. 1 . .:.::. C0:1 Cr- -

rreraci~n, 2 (13 .1;!) nPr2.ro:i f.;-_:!.i.1.i~ ?º:i. condn.ct?. '· .. .;:0 P.'."'.Si,1a :· _ 

solo uno (9.~) rPfiriti fe-':!.iJ...io. con :1P(ación. Los :-.:. .... e:-:t:nsos 

co~ neu:-osis conversivt'~ refirieren f::::.;:iili~ .J.clutin;:;.~.a e:1 5 Cf: 

sos (71.tt;~), f::-:i..i1.ie. cc:.1 secre-cación en uos c.::i.scs (-¿c:.5~~), f::~

mil.ia ~o:i. nep;-aci.Ón en ,.1!1 caso (14.¡¿,~) y fa:::ilie. si_l. c ... ~L· ·.:eta -

defe!1Si va ew1. t'L1 caso (14. ¿:·~). Los hi,P.r'tc .-sos f'."!.Ue '1.f'i. ar::;;-:. .;a.1 t!_ 

ro.ciS:1. ~sicol.Ócica rcfirierori fe.:.li1.i~ aclutLU!.C.a. ~.:t 3 c~.=..:s ( 

100;~), e::i tr.L11.tO 1='~UC 2 hi1erte!1SOS Si..J. alteración 71sicolÓeic~ 

óó. 6~) refiriero:i.. fa:riili.a sin conducta defensiva. AJ. tf.r:-.:...,,.o 

del P.stuclio, los hiI_Jertr.=:soo can de-presicSa ?..r..sicf'n =~·tiriercn, 

fa:".'!.ilic:>. ar:lutin3.C\.:! e-:1 6 casos (66.6~:), fa:iiliP Si:l conrlncta d~ 

f'e:i.siva C!l 3 casos ( 33. 3:~), fe ... r:iilia con seCI"€f?.cién e1 •J.n caso 

(11.1;-:); los hi-,erte11sos con neurosis co:i~·-P.rf'iv.=. rrf:!riero:1 f'~ 

milia e.clutiné.:.l.ia. en 3 casos (60~), fa::.:ili:1 coa se,-:-eración. e.,_ 
u.~ cuso (25~~) :¡ fal!lilia Si"!l condnctrt ciefe:J.siva. C!"l. un c;....::c (.25~) 

Los hi?ertº~!sos sin alteraci5n T)Sicol~ficcs. refiriero:1 fa.-nilie._ 

aglutinada en üos cases (40:~), en t.:..1to r¡ue 3 (60:.;) n{'r.c.ron 
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!wnil.1.e. con conuucta. d.efe:isiva (vid. i.."'lf'ra. cumiros 7¿9 .. r 30,_ 

gr~icos i2Il y 29). 
En e1 cr.rpo co:i.tro1 y al L"liCio de1 estudio, los hi..,crter:_ 

sos co:i d.e"?resi6!1. ar .. siosa refirieren fa'lil.i~ arl"'.Jti::.cC:.e. e:l 7_ 

casas {58.3·:), fa!llilig con n"'"cacién e"!'l 2 ca.sos (16.6~~), fr-:::i-

1.i·..t con SPt:rPCr!ción e::t U..."'l caso {8.3·:) '"! fu;~i1:.e. si~. cc--·duct.-. -

ó.efe:1si·..r~ en 3 cnsos (25'""'-;) f lo~ hi"'1Prt1?":1Bos cci. ncnro::;is con~ 

versiva refirieron fLJJ:ii1is. arli1ti:-iaá.a Pn 6 c.;~sos (50·',), :-~.:·i -

1.ia si-1. co:1w_1ctr~ é.e: .. e;·.sivr ... Pn 4 cz.sos (33.3~), f~~ili:. COI'\ ~e

~~cié"n en G es.sos (16.6.~) y fm:ilL:i. can SC'(Tf-[::t.ción. e.:i 1 cns:a( 

5. 3;4). Los hi:icrtc .:sos ::,i_-:.e r€-firiercn cc:-to· .. :c-cu stticicia ref.!.r:.c 

ron ~anili:.~ a.c;lut;'.:-..a·.:.1:: ea. l c;;:.sc (50:"~) j i'anilia sin ~C(·nd.t.~~-t·i:..

.:.ic:fe::.siv:•. e.:t 1 Cd.SO (5:;). Lo:: hi:it:rtc1sos si!l. ~.1..i:er~ci6·.1 JZi-

- - - -· 

#3.L, rr·~.:f'ico #3r'l) •. U tt-;-:J.i:J.o C.~l e::.1;!_1_n:.:: ,· l.OE ~i ""'lf"T.°tt:nsOn. -

con ci.~..,!'r::-~i ·!:i '."..::l'"~:..·:s0. reíir..Lero"':l fa:~l:.f ·. s.i:i co:1C'.•-r.tc.· ·c\1,:'.:ti :.S.!..-

~;&. e:1 5 casos (4~ .4·r), .:. ... :.1 . ...:iliú :.:rlt:tinc..:.r.:. e:-.. 4 cnsv!: ( ]~·"3·q· ,_ 

fc-_'"!lil.!;: co·1 :-.~.r::c:.5~'l c:"l ¿ .c:..sos (!.~ .1~) :· - ;:":;.:-_:ili-:i _cc":"\ se:¡.~er~-.

ció::i e 'l l. c:..:.=ü (9:·~j J les !'.i11ertr·n.s:oe co-.i ·.!et:.ro:=:i~ co·.n·í': .. ;;i\.·~ -

rer"'iritron f'anili.::.. :.,.~lat~·::.-...d.é::. E:·;1 ó caso o (t.G.1:q, f:-..::i!. i.::. ·oi:1. 

G c._sos (15·3~~) ~r ft:.>U.lt·:-. con s·:"O'f'['ci.CiÓ:i c.:i. 1 c~2.os (7.ú)). 

J:;.J. 1co;t (l c'.3.so) cie lo!:: hi'.)(rtt;i~os ':t!c rcfi.ricr0~ cv::..c.uct •. 

cnicia.a :n.:rcibiÓ ti. t3U fa iil:..:.. SiÍ....'l co10.1~ct:.:. 1.-.-J:fi:n.siva; los hi 

pertu11~oc sin u.].te:rc..ci.Sn psicol6e:ica ref'iricrO!'t fu"1.iliL:. :;..rlt\

tina.aa en u."'l cerno (50:{) c:i. tnato C:"º e:-i l. CLCSO (50;¡) l.n ::ierci

bió si:i cond.uctrt d.e:fer..siva. (~1id. i:-..fra. cuc..ct.ro ¡¡:32, r.rlfico lf 

31). 

El1 cu~.·cto el. r-ac:.o d.c ~.fectaci6n social del ¡:rtt:;¡o fa:ii 
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liar ~reducido 'ºr l~ cn.f'er:!lcQañ ~ ¿~rcibido ?ºr el ~ié~bro hi 
pertcnso, 1os resu1tndus obtc~icos en el crt:?o ut esttidio u.1. i 
nicio del :;Jrot;re.mt:i.., fueroni 7 ca.ses O.e i;;i.;'&ctación leve (50;1), _ 

'l:::. c1~sc sin efPctt:iciÓ!l. fu~ ref~ridE... e:i 4 c;:..sos {¿f..5'.~) ~':' 3 es_ 

sos (2.1.4;') 6.e g,fecto.cién. nodcraa..é.. • .nl. térmi..'lo ..icl cstl\dio, le 

Cl:!se ,;.fectaci6n leve fu.$ r•fcriuu en e OC"-"iO:tCS (57~), li -

clase sin .:>.fcct~ciÓn fu.é rr.fcrida Ecn 6 Cb.SOS (41;..f'-;) (".ri.C:. i:"?.-

fra. cuadro w33, r.rJfico ~32). 

;:.,_ el f'Ttt:'JO co~trol. ~' bol i!licio e.el cf'i:uriio, los rr>s' .. ó .. t.i
d.os fuer0:1.1 1;:;. c1.;.se afectaciÓ!'l l<'ve fué !"E:fcriu::. -)or 14 h~pc~ 

tP~sos (S7,, 5:~} t:!~ -:~~1t e ::uc la.~~ clases si1:. l-.:·F.ctació:1 ::" ni'r.ctf; 

ci6:1. stYEFd fueroa rr.feric.:.ü en solo l. oc:.¡~iiSn (6.:2::! ca~a una). 

,,J. tér·rtino del e.~t'..!..:!.io, :.te: clc.st: ¿!'cctu.ci6n len: fué rf.feriua_ 

por :Ll fu .. Lili~ ( 6d. 7~4), l;;. clL..se .::.fcct.;ciÓ:1 !.10C.f'r:.c.~ lo faé -

por 3 1-~il.!.ús (1.8.7~~) :.r le. cl;:..sc si.vi :..::fc·c'ti .... ci.!n l;:.. l."C:firiero:l 

¿ r:a:·ri.li~s (1¿.5;{) (viu. infr~. cu:.uro ;/34, cr!i'icc ff33). 

e~f-aIT.J.c..:..uu, los rc:::.~lt.:..¿_:Jz obtenidos et\ él (l"l.L"JO Uf" t;::.tuo.io, -

u.l i..r'iicic a.el Jro[!:·a.'"lG.. 1 f1.ltro:!. los sic.:.ie:i.t¡,;s: ::.~ :.:cci:.fictoci.5:1 

en 1:::. .P.ctiyicc.d. laboro1 f\1~ re;!'eriue. oor 7 f:..::.:ilL.s (5iY;), l~_ 

:!!Odific~cié:i e:i l~;. ,~id.2. co;1~rvcul ful! rt:fcriti:;:.. ?Or 5 fd.:l1.:.li;;.s ( 

35. 7~'), mod.ificaci6!'l err la forme. de es-.,arci11ie!'lto ful' reícri~<: 

µor 3 fa:~lias (~1.4:~), lü ood.ii'ic~ciÓ1t er: el i:1ter~s -:.or 1.:,s_ 

activi<iadcs d.c 1os hijos fu~ referid:;. por ¿ f::""O.lir.~ (14.2J,) ·· 

fin<;>.l.mente, la notlificaci<Sn e:1 la i=it1;-racción social fn6 refe

rid.a por 1 fonilic. (7 .1~); U término del. cst,..tdio, la moeiific~ 

ci~n e:1 l~ activiciau labora.l fué referida por 7 ft:mili~s (5t.·,;) 

1.a. ciodifica.ci5n cu la via.a COilJ'UCJ.l. fu.é rr.fericu;:. _!lor 4 .fu.-:iilie.s 

(¿s.5;') y la m.odif'icaci6n en 1a fer.na ó.c cs:1o.rci.:liento fné re

foric.a por " f=ili"s (14·«:~) (vid. infra. cuadro /f35, c,rlfico · 
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¡34). 

En el f"l:'1.l!lO co:-itrol :r :Ll inicio a.el estudio, la. ~od'!.ficia:... 

ci6!'l. e!1 lr>.. activic:.uo. lc.hora.1 fué referio.a por 11 fo.:n.ilin.s·; ( 

68. 77!), la :Jodificnci6::l e!l. L.:. for:!l~ u~ es-,arci:lie:lto fué rP.fe

riUe.. p:Jr 5 f'::..;iilias ( 31.2 ·~), la :iodificaci~:l en ls. 'l.riC.r.:._co,~ .. ~!
c:.:.l fué r•·:,er:!.J.a por :i i'a.."'1.ili:.:.s (.i?S·!), la ~od.ificc..ció:n. c~ ... --er~.:.. 

L1.teres pvr l.:i.s activicad"?s d.e los hijos fué refe.t•iC.a r;or c. ff:, 
::iili&s (l~.5;~) :: fL"laL"1.e:::..te le. r.ioo.:!.íics.cién e:i la i:iter.J.cciS:z:._ 

social fué z·t::::· crit:.a ;tor 1 i i.:Ulid. ( 6. c.:;'~) • "i.l t{r·1i..:10 a.e}. e5tÚ~ 

dio, la ::1od..i:icé-CiÓn e::~ 1.:-. ~cti viu.:.i.i. l:l":loraJ.. ftiá i·eferf4a~ p,;r~ 

lU fa. ':ili..w (ó¿.5:~), l.u :1cu.itic~ci6:1 e!.l l..:. fv~ • .:.:.... ~';! es lt'.r(d 

mi.;nto íué re::eri.:.r·. por ¿, ¡,';..:.::1:.1:!.~::i (50; ~), le. :':!vui.fic~ción·. E:1 

la viñ;:. c.:.~1~·".tf"::.l :fu~ rn:t'eriút:. '?~r 4 fe.;;:ili~e (.!5.~) :: fi::~::.i.·~c:i

te, la :!1ouifici;;,,ciÓ:-i e.::. el i::.t;:rés ).:;r lus :-..ct!.·:ic.:-~t.:.qS llf.: ii:.·Z -

::..ijc.s f:.:6 r&::'r·ritl~. ~or 3 ::~:'.ili.8.s (lC. 'i:·~) (,~id. !.·~trc;:.. c~:.ou:;·c_ 
( :;.) 

v36, rr~fico #35) 

(+) .Este porc~!'!tajF é:.l. ieurrl qt~e 1vs C.c:Ja.s r.:;:rerüios e~ cua.i.to 
e.1 ti)O ele i.u:titución soc.=..ru. c..f&ct~da :?Vr le. e¡.:.ff!r_\cdati., -

so·:i. en b~se a C'!.no C3.cl.!'~ mic.:?bro l1iT'lerte:-iso pnrtici Ja.'1.te de wn -
bos CJ.,_l'?02, pudo rP.ferir más de un ti::io de L"lstitttción social_ 
ai'ectada.. 
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Cuadro ti 1 

Pamilias hipertensas del grupo de estudio, según 

edad y aexo del miembro afectado. 

UllP i/20 Il!SS D.P. 

1986 

Edad en Núm. de i' Núm. cie ~' Totales ~ 

años Mujeres Hombres 

45-49 l 7.1 1 7.1 2 14.2 

50-54 u o o o o o 
55·-59 4 2tl.5 3 21.4 7 49,9 

60-64 l 7.1 o o l 7.1 

65-ó9 o o. 1 7.1 l 7.1 

70-74 ¿ 14.2 o o 2 14.2 

75-79 1 7.1 o o l 7.l 

TOTAL'>S ~ ó4.3 5 35.7 14 100.0 



Cua<lro ,;2 

l:...:::iilias hi::iertensas c..el rru::ic co:1trol, seeún 

eaaó. y sexo "'el L!lie:.ibro afectado, 

Ui::ll' i1'2.0 n.;:;.:; JJ • F • 

1936 

EClaci en ílúm. Cle ~ Húm. .,. .4 Totale:¡ 

a..=ios H•.\icre::: "-1a .. .ibre: 

35-39 l o.2 ') o l 

40-44 o o l ó.2 l 

45-49 l 6.2 o o l 

50-54 ¿ l.<.5 o ~ 2 

55-59 4 25 l 6.¿ 5 

b0-b4 l ¡;.¿ v o l 

65-69 l o.¿ l c.·2 2 

70-74 l b.l! l -c--Ó··¿_; ¿ __ 

75-79 v o l . b • .< l 

TGTAL~~ 11 ó9.0 5 ,31.0 lb 

.:: 

o.2 

o.2 

o.2 
1.a.5 

31.2 

o.¿ 

12.4 

l¿.4 

o.~ 

lCO.O 



Cuadro 13 

Familias hi~ertensas del gru~o de estudio, seg6n 

tiempo de evolución dei miembro afectacio. 

1Jlil" /i20 D~SS D.l!'. 

1986 

Años de Ntim. de " Ndm. de " Totales " evoluci6n ~\ujeres Hombres 

0-4 2 14-3 2 14.3 4 28.6 

5-9 2 i4.3 2 14·3 4 28.6 

10-14 2 14.3 l 7.1 3 21.4 

15-19 3 21.4 o o 3 21.4 

TOTALES 9 64.3 5 35.7 14 100.0 



Cua<1ro i4 

?amilias hi~ertensas ñcl {:runo co~•~cl, scrln 

tiempo ce evoluci6n Oel mie~bro af~ctaco. 

t;J.ll' /¡ 20 IJ,ISS ll • .P. 

1986 

Años de Ndm. de 

"' 
~Túm. ae ¡4 Totales 

evolución },lujeres Hombres 

0-4 3 18.7 2 12.5 5 

5-9 3 18.7 2 12.5 5 

10-l.4 2 1;2.5 o o 2 

15-l.9 2 12.5 l 6.2 3 
20-24 l. 6.2 o o l 

,, 

31.2 

31.2 

12.5 

18.7 

6.2 

TOTALE:> l.l 68.6 5 31.2 16 luu.o 



Cuadro ii5 

1a.milias hi?ertensas uel f:Z"UPO de cstuüio, segdn 

~eso cor?ora1 del miembro afectado al 

inicio del estudio. 

Peso cor".')oral 
en Kg. 

45-49 

5G-54 

55-59 
b0-64 

65-ó9 

70-74 

75-79 

dú y + 

TOirAL 

'1úm.. Frecuencias Acumulnó.::.s 
ó..e casos if ~ 

" l. 7.1 l 7.1 

1 7.1 2 14.2 
¿ 14.<! 4 28.5 

3 21.4 7 5v.o 
¿ 14.2 9 ó4.2 

3 ¿1..4 ll c;5.7 

l '7.1 13 9;:.8 

l 7 ,J_ 14 100.0 

14 100 



cuadro /16 

l!'wnilias hio.ertensaa del. grupo o.e estudio, según 

9eso corporal. del. miembro afectado al. 

final. del. ·eatuo.io. 

m,¡p #20 IMSS D.F. l.986 

Peso corporal. !lúm. ?recuencias Acwnu1adas 
en Kg. de caeos # ~ 

45-49 l. 7.l. l. 7.l. 

50-54 l. '( .1 2 l.4. ¿ 

55-59 2 ll' .... ¿ 4 28.5 

60-64 3 21.4 7 su.o 
65-69 4 ¿'J.5 l.l. 78.5 

70-74 l. 1.1 l.2 55.7 

75-79 l. 7.1. 13 92.8 

Bu y + l. 7,1 l.4- l.0(,.0 

TOTAL l.4 l.00 

50 



Cuadro #7 

Paznil.ias hiyertensas del gru~o control, segén 

yeso corporal del miembro afectado 

al. inicio del estudio. 

Uldl' #20 IJ,lSS D .l". 191:16 

Peso coryoral. Núm.. l'recuencias Acwnula11as 

en Kg. de casos f ~ 

" 55-59 l 6.2 l 6.2 

óU-64 5 31.2 6 37.5 

é5-ó9 4 ;¿5.0 lO 62.5 

70-74 4 ¿5.0 14 1:17 .5 

75-79 o o l4 87.5 

dv-84 l b.<! l5 93.7 

85 y + l b,<! 16 lú0.0 

TO'l!AL 16 1.0Q 

51 
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Cuadro #8 

l'amilias hi~erteneas del gruno control, segdn 

"0880 cornorai del mieinbro afectado 

al. finai del estudio. 

UICP #20 IMSS D.F. 1986 

l'eso corporal NWJ1. Frecuencias acumuladas 

en Kg. de casos 
;:! 

ti 'f. 

55-59 1 6.2 l .6.2 

bU-64 4 25.0 5 31. 2 

ó5-69 4 25.0 9 56.2 

7U-74 5 )1.2 14 87.5 

75-79 o o 14 ~7·5 

80-84 l 6.2 15 93.7 

85 y + 1 ó.2 16 100.0 

TOTAL 16 100 



cuadro #9 

l!'"'1lilias hioertensas del gru~o de estudio, see;ón 

calificación ae conocimientos al inicio y 

al final del estuaio. 

Ub!l!' ¡¡20 DISS D.F. 

191J6 

IHICIAL FiilAL 

Calificaci6n de llúm. ae ,: :lúm. ae :' 
conocLaientos(+) casos casos 

'20 l 7.1 o o 
40 2tl.5 o o 
bv 6 43.v 2 14.) 

IJO 3 21.4 " 14.3 

lüO o o 10 71.4 

TOT .. ~L-:s 14 lüL,O 14 !LO.O 

(+) Utilizando escala del 10 al 100. 

53 



cuadro #io 

l!'ami'l.ias hi~ertensas dc'l. grupo contro'l., segón 

ca'l.ificaci6n de conocil!lientos a.l. inicio y 

ai final. del estudio. 

UMl!' //'2.0 IL!SS D • F , 

1986 

I!IICIAL ;;'I?lAL 

Oa.l.ificaci6n cie Núm. de ~ Nrun. de ~ 

conocimientos(+) ca.sos casos 

20 3 ltl.7 2 12.5 

40 5 31·3 2 i2.5 

óO 3 ltl.7 ó 37,5 

su 2 "J.2,5 5 3i.2 

ioo 3 ltl.7 l ó.2 

TOTALES ló 100.0 16 100.0 

(+) Uti'l.izando escaia del io al ioo. 



cuadro #11 

P~ni1ias hivertensas ue 3J..lbos r,runos, a~robaaas 

y no a~robauas a.l inicio y al final 

o.e.L estuaio. 

U"n!P if¿(; D!SS JJ.?. 

l.906 

Gil.UPO !JE 3:STl':JIC 
AorobE.Qas 

(+) 
Ho a. ira bao.as 

(++) 

GRT-PO uc·ncL 
...\Jrobaóhs No ~i.,roba-

(+) das(++) 

rrICUL 

Nilm. de casos 5 9 6 

" 35.7 64.¿ 37.5 

l"D!AL 

!ldm. de casos 13 l 8 

;' 9;;.o 7.]. 50.0 

(+) Calificación ir-ual. o mayor que óú 9untos 
(++) GaJ.ificuci6n cenor nue 60 puntos. 

10 

b¿.5 

3 

50.0 



Cuadro lfl.2 

Pamil.iae hioertensas del ¡;ru~o de estudio, segón 

resul.tados del a~gar fa:niliar al inicio 

y al final ael estudio, 

utll' .#20 nt::>S JJ,p, 

1986 

I:!ICIAL 

56 

No. de ce.sos ~ 1f o. de casos ¡( 

:Funcional. 10 11.4 12 oS.7 

Moderadarnente 4 2tl.ó <! l.4. 3 
Die funcional 

Severamente o o o o 
DisfuncionRl 

TOTALBS l.4 100.0 1.4 ll,;0,0 



cuadro 1n.3 

Pamiiiae hiuerteneas del gruuo controi, eegWi 

reeu1~ados del auvir far.iiiiar al. inicio y 

al. t"inai del eetue1io. 

l'úncional. 

l·loderadamcntc 
Die funcional. 

~eversmente 

llisfuncional. 

TOTAL".-:::! 

U11P #'&.O D.15::1 D.l.". 

i9tJ6 

l!IICIAL 

!lo. de casos ~ no. de casos 

7 43-"I 8 

o 50.0 "( 

i bd i 

lb ioo.o i6 

~o.o 

43.7 

6.3 

100.u 

57 



Cuadro #14 

Prunilias hieertensas del ¡;;runo de estudio, de 

acueruo ..J. valor ue la tensión arterial 

uiast6lica al inicio y al final uel 

estudio. 

~ensi6n arterial. 

Ui·!J.f R"20 U'.:lS D.?, 

1')86 

ríIGIAL 

No. de casos 
diast~lica en mmHg 

70-84 1 

85-99 4 
100-ll4 8 

115-1¿9 l 

~"' 

7.1 

2.8.6 

57.1 
7.1 

~OTJ<LES 14 lüO.O 

?I'l!J, 

!lo, de cas{)S 

4 

9 
... 
l 

14 

., 

28.6 

64-3 

o 
7.1 

100.0 



Cuadro fi!l5 

Pami1ias hipertensas del gru~o control, de 

acuerdo al valor de la tensi6n arterial 

diastólica al inicio y al final del 

estudio. 

tJJ,lP 'ú.o n.iss ü.Jt. 

1986 

Il!ICIAL 

· Ten~i6n arteria1 ?lo. de casos ~:' ?-lo. ó.e casos ·~ 
diaet6lica en mmHg 

7D-84 4 25 2 12.5 

85-99 5 31.2 7 43.7 
100-114 7 43,7 7 43,7 

'l!O~AL1~S 16 ll!O.ú l<> loo.o 

59 



No. 

No. 

cuadro #16 

2amilias hi~ertensas üe a~bos gruoos, conforme a 

mierabro afectado controlaüo y no controlaóo, 

o.l. inicio y al final ael estuaio. 

U11l' ¡;&.O IMSS ¡¡.l', 

1986 

GRUPC ZSTU..iIC 
Controladas ilo Controlaaas 

(+) (++) 

GRUPC •JC':,"'.':-tCL 
Centro lio 1Jontro 
l&de.s (+)lar.as(++) 

I:lICIAL 

de ca.sos 5 9 e 8 

~ 35.7 64-3 5•~ .~ 51.. .~ 

l'J!IAL 

o.e casos 13 l 9 7 

f. 9¿.8 7.1 56.~ 43.7 

(+) Tensión arterial diastólica i¡;ual o r.ienor ouc 90.llllHg 
(++) Tensión arterial diastólica r.ia;ror nue 9Gl:lJllHg 



Cuadro 1/17 

Pamilias hipertensas del grupo de estuoio, según 

el nivel oe satisf actoriede.d al inicio y al 

final del estudio. 

!{ivel de Sut1.!!. 
factoriedad 

mu> #20 mss D.P. 

1986 

DlIClAL 
~To. de casos ~ 

íf.rTAL 
?lo. de casos ;' 

Satisfechas 10 11.4 14 l.00.0 

No Satisfechas 4 26.5 o o 

!CO~J.L:!lS l.4 l.00.0 14 l.00.0 
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cuadro #l.8 

lamil.iaa hi?ertensas del gruno control, segÚn 

el nivel de satisfactoriedad al inicio y al 

final del estudio. 

ID!l'. 520 mss D.?. 

19~6 

I:<ICIAL ?INAL 
llivel de Satis iio. ó.e casos f. !lo, ue casos f. 
factoriedad -

Satisfechas 9 56.2 8 50.0 

!lo Satisfechas 7 43. 7 8 50 .o 

TOTALES 16 100 .O l.6 100 .O 
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Cuadro #1.9 

?amilias hi·wrten~z.= ó.el tTU"'lO O.e eEtudic sefl.)n 

a1t€raciones '1SiColóe,icas ael sujeto 

afectad.o al. i..-iicio ~r al final. cie1 

AJ. tf::r~ci6:'l 
?sico1.6r:ica ;10. 

uc,resi6n. 
Ansiosa 

Neurosis 
Conversiva 

Co':lducta 
Suicida 

Sin .Utéraci6n 

estue:.ic. 

m;F #~O ¡¡'.SS .., .F. 

1.966 

L'1icial 
ca.sos .~(+) !To. 

u 7tl.5 

7 se.e 

o u 

3 ¿1_,4 

Jl'inc.l. 
casos ,1(+) 

9 64.2 

4 ¿: .5 

o 

4 2B,5 

63 

(+) :Sl oorcen'tá.je ')ree-t:mtucJ.o e~ en be.se a qur: ceda t1110 Gf- ].es 
14 c.ie;Jbros hi -,ertensos nartici·1antes, '1Uc!ieron rrf'r-:r:!.r m!:.s de
·wu~. a1t~rd.ci6n. 



Cua6.ro #20 

Paniliac hi ·101 -:;ensé.S O.él [rU.""'lO control ar·f'Íl!l 

alter&cio!l.eo "JeicolOric.as del sujeto nfnctaao 

al inicio y ~l final del estudio. 

A].t,,raci6n 
?Bicol6rica 

iJcryr1:si6n 
Ansiosa 

~Jcurosis 

Conve-1 si va 

Conuucta 
Suicida 

Sb Alterr'.ciOn 

L'El" #20 D'.3S O,F, 

l9tló 

l.'llCial 
!~o. casos \~(+) 

12 75.0 

l..: 75.0 

¿ i¿,5 

2 12.5-

l'i:tal 
~fo. C-'!::OS 

11 

13 

l 

64 

'•(+) 

o8.7 

01.¿ 

ó.2 

12•5 

(+) El ,orcentaje 9rec€·ntt..ó.o es en base a ciuE: caua uno d!' los 
lb mie.nbros hi .,~rtensof:. l')a1"'tici 1~ . .ntes, 1ut..ieron reie::rir más o.;;" 
una altcraci6?1. 



Cuao.ro ¿..a. 

Pwnilias hi?ertensas uel grupo de estuo.io, según 

sexo y alteraciones psicologicas oel mi~•bro 

afectaáo, al inicio y al final uel estudio. 

UJ.I? ¡;20 mss D.l". 

1986 

DWJIAL l'D'!AL 

Altero.cien Hombres Mujeres Hombres· Mujeres 
Psi col.. " ~ 1• :' lf 1o ff ~ " " 
lleprcsi6n 4 BO.O 7 77.7 ~ ¡; ........ 6 b6.6 
anuiosa 

Nsuroc.is l 20.0 6 ób.6 ~ 4u.o 2 22.2 
conversiva 

Conuucta o o o o o o o o 
cuicide. 

::li~l. al.te- l 2G.O 2 22.¿ ·2 40.0 3 33.3 
ro.ción 

65 



Oue.dro #22 

?amilie.s hinertense.s del e:ru~o control, según 

sexo y alteraciones ~sicológicas uel mie~bro 

afectado, al inicio y al final cel estudio. 

'GMP #2C DlSS iJ .F. 

l9tl6 

lllICL\L ?Il·:AL 

ilteraci6n Hombres Mujeres Hombres 
P.:icol. f¡ " if jÓ # " 
Depresión ¿ 40.0 10 90.9 l 20.0 
ansiosa 

Neurosis 2 40.0 10 90.9 3 60.o 
co:-iversiva 

Conuucta o o 2 18.l o o 
suicid& 

Sin alte- 2 40.0 o o l 29,0 
raci6n 

66 

t:ujeres 
;f )~ 

10 g¡,,9 

10 g(, .9 

l 9.0 

l 9.0 
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Cuadro /j23 

Familias hinertensas á.el gru'Oo de estua.io, ae¡;dn 

conuuctas a.ef'ensiv~s gru.?ales, ELl inicio y al -· 
final del estuó.io. 

UJ.ll" ¡;¿o D!SS iJ.l". 

·19tl6 

Conductas INICIAL l"TIAL 
Defensivas No. casos ·:4(+i !lo. casos <°e+) 

Agl.utinaci6n 9 b4.2 8 57.1 

Segregación 2 14.2 D (j 

llegaci6n 1 7.1 o o 
Sin altere.ci6n ""·5 7 50 

(+) El porcentaje presentado es en base e ~ue cada uno de loa 
14 ~articinentes ouá.ieron referir m~s ~e un tipo de con~ 
ducta defengiva gru9a1. 



Cuadro #24 

Pamilias hi,ertensas del erupo control, según con, 

ductas defensivas ¡;ru~ales, al inicio y al. finaI~ 

del. estudio. 

mr.!-" //20 r:.:ss JJ .F. 

1986 

Conductas Inicial ?in al 
Defensiv:::.s !lo. ce.sos ~(+) no. casos ·~(+) 

Ac;lutineci6n ti 50.0 7 43.7 
Seerc¡;ación l. 6.<! l 6.2 

llec;aci6n 2. ll!.5 ;2 l.2.5 

Sin Al"teraci6n 6 37,5 7 43,7 

68 

(+) ;!:1 't')Orcentaje -oresc:it~ióo es en b.s.se a f1Ue c~cia tl.':10 de loe 
lb 't')artici~antes JUdieron rofP.rir m~s d~ un ti~o de contiucta : 
defensiva grt\:"'lal. 
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Cuaciro f/ 25 

?amilies hipertcnsas ael ¡rrupo d~ Pstuaio, conforme 

a íuncionalida~ familiar y conductas defrnsivas 

gru9ales, al. inicio del. estudio. 

Gracia ae 
l"u.:.1cioa.alia.ao. 

?uncional 

ltoueracie.:iente 
ais1·u.""Lciona1 

Sevsre:me:ito 
aisfi..ci.ciona.1 

UL\F ¡j20 Dl:>S JJ.?. 

l.986 

Conauct:::..s .uefensivas Familiares 
Aglutinación Neg,,,ci6n Se¡;re¡;ucibn :>in 
fi ·' f. 

, 
¡j :4 lf . • , . 

7 ?v.O o o G o 
¿ so.o l 2.5.0 2. se.o l 

() o o o o o C· 

,.].terne. 

·' 

3[l.O 

¿5.o 

o 



Cuadro /f2ó 

Fn.mi1ias hi~ertensas c~l fTU~O de estudio, conforme 

a funcionaliaaU fo.miliar y conductas d~Iensivas 

grunales, al termino Cnl estudio. 

ur.a• /f2C 11.:~s ¡,,r. 
1986 

ConU.uc'tas I.Jefe!lBiV'"S Gru~c..lc.s 

Grado Cle A¡rlutine.ci6n Ne ge.ció<> llegrer;aci&n Sin .U ter. 
Funcionalidad 11 :' fF ;4 11 ~' if ·.~ 

Funcional. 6 50.0 o o o o b 50,0 

J.100.eraci.aaente z l\;Q,Q o o o o o o 
nisfuncione.l 

~evera.o.ent·e o o o o o o o o 
<iisfunciona.J. 



Cuadro //27 

Fwnilias hi?ertensas dol f'%'U'º control, conforme 

a fu.~cionalidaci fa.~iliar y conuuctas defe~ 

sivas gruoales, al inicio del estudio. 

Grado de 
Funcionalidad 

Funcional 

t~ocierad~ :iente 
.IJisfuncione.J. 

Sev'lr&lente 
.1Jisfuncion6i. 

UMF #20 :mss u.F. 

19~6 

Cc~ductas ~cfensivns Fa":tilieres 
AglutL'1.aci6n lleeaci6n Segree-ac16n Sin. 

¡¡ :' // ~ # :' " ,T 

5 n.4 o o o o 2 

3 37.5 l i;:.5 o o 4 

o o l 100.0 l 100.0 o 

7l 

AJ.t. 
:< 

28.5 

:;.o.o 

o 



Cuadro #28 

Familias hi,ertensas del erupo control, confor:ie 

a funcionalidad fa.-:iilier :¡ conductas defens!_ .. 

vas grupales, al final del estudio. 

Grado de 
Funcionalidad 

m.ll' #20 n.:ss u.F. 

1986 

Oo=iduct:ls :.Jefe:~~:=.:i vas Ferailiaros 
Paelutinación r-;ei!aci6n Segre;:aci6n SL"'l 

11 ~"' ,# ~ # ;', # 

Funcional 4 50.0 o o o o 4 se.o 
r.roderadmncnte 3 42.8 o o o o 4 57.1 
Disfu..-:tcional 

Sc\"eramente (J o l 100.0 l lCO.O o o 
.Disfw.1cional 

72 



cuadro #29 

Familias· hi "'Jcrten.sas del {Tl.1.'"IO de ~~·tt.1ó.io 1 segtí.n 

al ter~ciones ~sicolóc:icas :r coi.>.C.uct::.s defen

sivas familiares, al. i~icio d.el estuo.io. 

m.n• ,t2c rn1s .J.J!. 

l91:l6 

73 

Altcr.·.·.ci6n 
Psicol6;-ica. 

»rlutin::ici6n l~~et..ción·. Scer_Pr-.~cion Si..."1. ;u.t~rac. 

if ;( :¡f., :.:~~·;~·· ,_!fa :; 

..Je )Tí si5r.. 8 

.:\.nSiOGl:~ 

·:curosi::= 5 
Oon.V•.::::·si va 

JO:l:':-UCtO. () o o 
Suici¿a 

Sin A1terac. 3 ¿ 60.ó 



Cua<iro #30 

?amilias- ili -1ertériSnz Ci;1 '··~.!.~o_- a.~._._e s.~~{~iO, '~e 'n\n 

ait~rE:Ci~bAo~ ~~~~I4óf6~~1~t~ ::Y-:~-~?:tr~~i6t~s- ~ó~fe~~ 
e iv:::.~ _1;ebili~l:r~S ~: ·~f~-f~'11P.l:~'Ó.:e·r .. ei-tUC.i_O·~ 

ln~J · ¡1;20 .:-D!SS-' .. :~:~¡~-~<~f?:-'. ,:·~~~-~--
' <i98~ ... ·;~:~·.;:t: :;· §' 

Altf·r:.~ción 
?sico16[ ic¿. 

l..Je.,resi6n 
.-•.nsiosu 

:r""urosis 
·Jo:-!.VC!.·SiVt:'. 

Jo~<...ucta • 
SuiciC.u. 

3 i!l .~l. t r. r:;>:.c-. 

-·---- - ·:··~-: ~:,·~,:~r-;_,;.;,~,.;:,_;~- -!.:~-- _-;.~j~ ,: -
- ·,r~;-_ ---·,-' :,_:;,~-< ;":«'.'.. 

:::";--·: : .. :'."~ .. :.5;rs~- -:{.';'.~:.: 

ó ció.o • o. Vó? ·ii· ;•:.·D};'.l -3 

3 ~~-:o ·1 

o o 

2 - ··~4Q :n 

74 

., ' _,_ • ..i 

1) 



Cuadro ifJJ. 

?BJ:lilias hi~ertensas del ¡¡ru~o control, segtln 

al teraci'ones ,sicol6c,icas del l!!.iembro afectado 

y conductas dP.fensivas fa~ili~.res al inicio -

Al te '"c<ción 
PsicolÓ¡dca 

j.)e9rcsi6n 
Ansiosa. 

Hcurosis 
Conversivo. 

Conuttcta. 
Suicide. 

Sin AltP.rac. 

d~·l. estudio. 

~!·H• #20 r.:ss JJ.?. 

l9tló 

Aglutinaci6n :;egaciÓ!l. Sec;reco.ci6n 
# 

,, .• ¡¡. ~-' # ::: 

7 5tl.3 2 ló.6 l tl,3 

ó 50.0 2 16.b l tl, 3 

l 50.0 o o o o 

l 50.0 o o o o 

Sin 
# 

3 

4 

l 

l 

75 

Alterac. 
~ 

¿5 

33.3 

5c.o 

50.0 



Cuadro #32 

Pamiligs hi?r.rtonsas del gruio control, segiin 

a1ter;:.cion.es "!.)Sico16eicas a.el :nie:ubro a.iect;:;do 

y conductas defensivas faüiliares al final. del 

.estudió: 

UJ.!F ¡¡20 m::ss u.?. 

Altcraci6:i. A(".lutin<:'.ci~n :r~Gaci6:i 5C¡r!'Of.:B.Ci6n Sin 
Paico16rica " ~ !f oo; f! ~ # ... 

JJe~rcsi6n 4 36.3 2 l~.l l 9.0 5 
.t\.."1.SÍOSO. 

:Tettrosis 6 4ó.l 2 15.3 l 7.6· 5 
Convl:!rsiva 

uonaucta o o o o o o l 
Suicida 

Sin iUte:rac. l so.o o o o o l 

76 

AltcrEtc. 
~ 

45.4 

3ti.4 

lOC.O 

50.0 



Cuaó.ro #33 

?amilias hi~ertens~s uel fl~po ~e e5tuuio, según 

grado.ae re1ercutii6n social -~e la enfermeaad 

al inicio y al fiual ~el et.tw .... io. 

GrG.ó.o ae afectación 
nocial. 

Sin >it'ectación 

,Sectaci6n leve 

Afectación moucra\,..a 

,.úct,..ciÓn severa 

IJ.1CiT.::.L:;3 

!JiU' #20 nI~3 iJ.F. 

l.9tl6 

Inicial 
No. ª" casos 

4 

7 

3 

o 

i4 

Final 
·~ No. en.sos 

"tl.5 ó 

51.;.0 l:l 

. "1.·4 

o o 

lúO.u 1.4 

77 

~ .. 
42.tl 

57.J. 

o 
o 

100.0 



Cuaaro f'34 

1&.m.ilias hi..,ertensas ó.el f:rUllO coutrol., según 

erado ue re~ercusi6n social ae 1~ enfer.::ieoaC 

al i~icio y al fi~al Qel estu~io. 

lJ1U' rt¿O n.;:;s JJ.1'. 

l')b6 

Grw.10 ue af'ectaci6n Inicial. ]inal 
social i'io. ue CdSOS •' !fo. ue ca:.::. os 

3in c.dcct~ci6n 1 ó,¿ 

~fectución leV€: 14 ~7.5 11 

Ai"ect'lci6n i:i.Outraaa o o 3 
Afe~taci6:i SE'"Vfra 1 ó,2 o 

TOT.'.L'·;S :i:.; 100.0 lo 

1~ 

ii.5 

6-"··7 
l~.7 

o 

l~(: •. ) 
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Cuadro 1135 

Yamil.iuS hi~ertensas aei gru~o ae estudio, ser;ún 

re9ercusi6n social, al inicio y 

Institución 
Social 

L~oui¡-icación en la 

al final del estuüio. 

m.u• 1120 n.:ss D.F. 

l9t!6 

i:;IaiiJI 
~lo. t..E c:~zoz 

7 

" .• 

:;o.o 
ectivid.aó. labor"1 ( +) 

1-IociI~icación en el ¿ v •. ¿ 

in ti eres ~or l::.s CE, 
tivicio.ues uc los -
hijos 

LlodificaciOn C!l la 35.7 
vida conyural ( ++) 

J.iodificr.cion en la 3 21.4 
f'or.:la ae es"Parci -
"1iento 

J.iodif'ic"-ci6n en la l 7.1 
interacc i6n social 
(+++) 

irrnL 
-;;o• ..1<: CG.505 

7 

:¡ 

4 

2 

o 

5-.i.. 

o 

2><.5 

14.¿ 

o 

(+) InclUJ"e la referencia ó.e- O.is,1inuci6n uc lE.. activiat:a.o labortl. 
E1 consecuencia d.e la. enfer.nedad; o bien, ésta como conse -
cuencia riel trabajo. 

(++)Incluye alteración en la convivencia corno oareja y lu act~ 
viuaó. sexual de la :nis~a. 

(+++) Referente a le. relacion con otras familias. 



Cuadro ¡f)Q · 

?amiliaa hioertensas del gru~o control, se¡;Wi 

repercusión socia1, al inicio y al final. del 

estudio. 

UL!l." # 20 lltlSS D.?. 

1986 

In:cti i;ució:i. 
Socit!.l 

DIICIAL 
no. de casos ... 

,~ 

l·I0•..1.:.fic<-~Ci•5:l P..:1. lét. 
b.ctivi....:.t·t.... l~~Jorc..l(+) 

i1,o:_,.,_::..ic::_ció.'l e:.i. el 
:: .. nte.:-c::.; 1or li .. s J.2, 
ti·;i ":.:_ ...... t·z tic- loe -
:·ii.1os 

1.1oui.t'ic2.ción 1;_-;. la 
Viu;1. cr..•::.yuc-sl{++) 

¡;oc.ir'ic;;,,¡,ci6n e:! la 
fOf'l:J.H U~ QS'l~:!'Ci -

mi~·:J.tc 

~-:cui!"icacién un lu 
int(racción social 
(+..+) 

ll 

¿ 

4 

5 

l 

ói:l.7 

l¿,5 

25.0 

31.~ 

6.2 

?INAL 
rro. ae ce.sos 

10 

3 

4 

8 

o 

80 

:' 

ó¿,5 

ui.7 

25.0 

se.o 

o 

(+) L~clu,ye la refcrenci~ d~ ais~inucion ae l~ activia&d labo
ral a consecuonci~ 6.e la enferueaad, o oien, ~ata como cou. 
secuencia del trabajo. 

(++) L~clu;¡e alteración en la ,convivencia como ~a.reja y la ac
tividad sexual de la misma. 

(+++) Refcre~te a la rciaci6n con otras familias. 



Gráfico lfl 

Pamilias hipertensas del ¡rru.po de estudio, segiln 

edad y sexo del mie1:1bro afectado. 

35 

30 

"º 
15 

lO 

5 

llJi1P #20 If.!SS D.P. 

1986 

4549 5054 5559, óvb4 ó5b9 7ü74 7579 Edad en 
aiios. 

f2l !.lujeres O Ho1:1bres 

81 
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Gráfico #2 

Familias hioertensas del gru~o control, según 

edad y sexo del mie~bro afectado. 

tn.\l!' #20 IllSS D.P. 

1986 

3539 4044 4549 5054 5559 ó0t:>4 o5ó9 7074 7579 Edad 
en años 

. ~ l!'tajeres O Hombrea . 



Gráfico i3 

l!'wnilias hipertensas del gru~o de estudio, segón 

tiempo de evoluci6n del miembro afectaao. 

30 

15 
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o 4 

Ulill' fj20 ll!SS D.l!'. 

1986 

5 9 10 14 15 19 Años de 
evoluci6n 
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Gráfico 114 

Pamilias hi9ertensas del gru90 control, segdn 

tiempo de evolución del mie<nbro afectado.-· 

tllll!' ¡¡ao ntss . D .r. 
1986 

o 4 5 9 10 14 15 19 20 Años de 
evoluci6n 

84 
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Gráfico #5 

Familias hi-oertensas del. grupo de estudio, segiin 

peso cor'l)()ral. cel. mie~bro afectaco al. 

inicio y final. del. estudio. 

UJ.17 #20 I!llSS D.l". 

l98ó 

4549 5v54 5559 6G64 b5,ti9 7V74 75'¡9 tlO y + 
~eao cor~oral en kg. 

E2! Inicio O l"inal. 

85 
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Gdfico li6 

l'e:nilias hinertcnsas oel grupo control, segdn 

oeso cor~oral. del miembro .U:ectaoo 

al inicio y al final ael estudio, 

Ul:il' ff20 mss D.P. 

l9tló 

5559 óC64 ú569 7~74 7579 tl0tl4 tl5 y + 
~eso cor,ora1 en kg. 

~ Inicio O l'inal 
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40 

Gráfico lf7 

?amiiias hinertensas del gru~o de estudio, segWi 

c&.l.iíicaci6n de conocinientos al. inicio y 

ai final. del estudio. 

Ui.U.' lf 20 IJ.!SS D .l'. 

i9tló 

4u 

~ Inicial. O l'inal. 

iuu Puntos cic 
calificación(+) 

(+)Utiiizando eocala dei io ai ioo 
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Gráfico (18 

Pamilias lúgertensas del grupo control, aegún 

calificnci~n cie conocimientos al inicio y -, 

al final del estudio. 

20 

UMP' 11'20 Il!SS D.l.", 

'l98b 

40 bO, 

f22 Inicial. O l"inal 

ºº lOO Puntos de 
cal1ficaci6n 

88 



Gráfico i'9 

l'amilias hiuertensaa ae ambos gruuos, aurobadas 

y no aurobacas al. inicio y al. final. 

lOO 

90 
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70 
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30 

lO 

del estudio 

Ur.u> ¡;¿o ll!!iS JJ .l!'. 

l9ti6 

Inicial Final 

CHtUPO J::STUJJIO 

Inicial l'.ina.l. 

GHUPO COHTROL 

!21 A.,,robadas 0 !lo Aurob,.das 



Gráfico /110 

Pamiliaa hi;ertensas del eru~o de estudio, segdn 

resultados del a~gar !amiliar al iaicio 

90 

ºº 
70 

60 

50 

40 

30 

10 

y al i'inal del estudio. 

UldP f20 Il!SS D .P'. 

l9tl6 

Puncional Moderadamente Severamente 
dis':runcional disi"uncional 

123 Inicio 0 Final 

90 



Gráfico I :U 

PamUias hipertensas ae1 gruoo control., segdn 

resul.tados del. a9gar familiar al. inicio y_, 

al. rinaL del. estuá.io. 

50 

40 

30 

20 

10 

ULl!' f/20 JliSS D.?. 

l.9tl6 

Puncional. 

~ Inicio 

!loderadamenta Severamente 
disfi:incional._ disfu..~cional. 

0 Pinal. 

9l. 
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Grfil'ico iJ.2 

Famil.ias hi?ertensas del. gru~o de estudio, de 

acuerdo al valor de J.a tcnei6n arterial 

diaetdlica a1 inicio y al final del 

estudio. 

m.u- ;;20 mss 0.1. 

1986 

__ Inicio 
,.. ---- 1"ina1 

/ 1 

l \ 

I \ 
\ 

I \ 
/ 

I 
I \ I 

I \ 
\ 
\ 
\ 
\ 
\ 

70 l:l5 l.00 115 mmHg 



Gráfico #1.3 

Fwnil.iae hi?ertensae del. gru~o control., de 

acuerdo a1 val.ar de l.a tensi6n arterial. -· 

diaet6l.ica al. inicio y al. final. del. 

estudio, 

5<.. 

40 

30 

20 

, 
~ 

70 

/ 
/ , 

U1!F #20 IL!SS D.F. 

l.986 

I 
j 

I 

I 
/ 

1:15 

Inicio 1 

100 ll.5 

Pinal. 

mmHg 

93 



Gráfico #l.4 

!aniilias hi~ertensas de a.1lbos e-runos, conforme a 

mie~bro afectado controlado y no controlado, 

aJ. inicio y al. finaJ. del. estudio. 

mn.> ii20 DIS5 ll.F. 1986 

94 

.¡. 
l.00 ~Controladas(+) 

90 

80 

70 

60 

50 

30 

l.O 

Ii!ICIAL ?rnAL 

Grupo Estudio 

Il!IClAL 

(}rupo Control 

Controlauas 
(++) 

(+) Tensi6n arterial diast6lica iguaJ. o menor que 90mmHg 
(++) Tensi6n arterial diast6lica mayor que 90mmllg 
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l'amil.ias hipertensaa ó.e a:nbos gro.pos, segdn 

nivel. ó.e satisfactoriedad ó.el. sujeto 

afectado el inicio y al. final. del estudio, 

tmP #20 D~SS D.11'. 

1986 

Inicial. Pina1 

Grupo Estudio 

IZ! Satisfechas 

Inicial l'inal. 

Grupo Control. 

CJ No Satiefechaa 

95 



Gré.fico ;l<lb 

Pu:aili&s hi,e1-tens&e del eru~o de estudio, serún 

alteraciones 'lSicol6F.icas Ciel miet:tbro afccttc..do,

al inicio Y' al i'inal ciPl estudio. 

~ 

81.' 

7t 

b•-

% 

40 

3U 

.w 

10 

'(!!!? .~20 l!·!SS D.?. 1986 

lJe!lresiÓ:l ~;euro::iis Conuucta Sin 
Zi...~sios~ Co~versiva SuiciQ~ .U.teraci6n 

f2I Inicial 0 Pi..'lal 

96 



Gr.tfico i/17 

Fal!liliaa hi ryertcneua de l. c,ru.90 control, scgÚ:.'l 

alter~ciones psicol6eicas del miembro aíccte.uo 

al inicio j' al i"inal del estuu.io. 

85 
Ro 

70 

60 

5C 

40 

30 

10 

1.>111" ¡,i20 D!SS ;:i.F. 

19!l6 

~e,resi6n Neurosis Conuucta 
h.nsiosa Convereiva Suicinu 

ea IniciaJ. o Final. 

Si.l'l 
.Ut«raci6n 

97 



Gdfico #16 

He.sculi.'"1.0S hi-,t:;rtensos del fTU'10 de estudio, con

fo1":"1e a altrr~cionrs ~sico16c.icus, hl inicio y al 

fi!1al del estudio. 

,. 

1:10 

7.) 

ó1~ 

5t. 

40 

3v 

¿Q 

lv 

tr:·'l.> ;f¿o ms:; ll.l'. 

1986 

lJc1resi6::i. :;eurosis 1Jo:1úucta 
Ansioss Conversiva Suició.~ 

~ I.'1.iCial o ?i::ial 

Si.'1 
,Uttr0-ci6:i. 

96 
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10 

l"emeiüna hipertensas <iol. crupo de estudio, con

forme a a1teraciones psicol6gicas, al inicio y 

al final del estudio. 

U!r.l!' #2ü mss 11.?. 

l9ti6 

:Uepresi6n Neurosis Conuucta 
E\n.Sio&a conversiva suicida 

~ :r.n1c10 o lfina,1 

::iin 
a1teraci6n 

99 



Grá:f'ico ¡¡;;.o 

Maseu1ínoa hi'>ertensoa del ¡;;rupo control., con:fo:¡: 

me a alteraciones psicol6rricas, al inicio y al. -

final del estudio. 

bO 

50 

40 

30 

20 

10 

um• ;}20 n'.ss !J.?. 

19tió 

Depresión Neurosis Conducta 
ansiosa conversiva suicida 

f2l Inicio o Final 

Sin 
al. terac16n 

100 



Gráf'ioo ,21 
Pemeninas hi~ertensas del gIU?O control, conf'orme 

a alteraciones 9sicol6gicas, al inicio y al-,f'inal.. 

a.el. estudio. 

100 

90 

tlO 

70 
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40 

<!O 

10 

OLll!' (f2ü IMSS JJ,P, 

19tlb 

llepresi6n 
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~ Inicio 

Neµrosie Conducta Sin 
Conversiva suicida alteraci6n 

_ Pinal. 

101. 
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Gr&fico fi22. 

?a:nilias hi~ertensae de1 ¡;runo de ~studio, eef\Ú\ 

conductas defensivas faail.iares, al. inicio ~al.

final. del. estuC.io. 

m•ll' 120 mss ¡¡.1. 

1986 

Ae;lutinac16n See;ref:a lle¡;i<ci6n 
ci.Sn -

ea Inicial o 1"i:ta1 

Sin 
.iü.teraci6n 

1.02 



?runilias h19ertensas del f.Tll.?O control, secúzÍ 

conductus defensivas fe.iniliares, al i..~icio y 

al fi..~al del estudio. 

,., ,. 

20 

10 

UJ.~? #2v mss D,?, 

1986 

Aelutinaci6n Seerér;a lfc¡:;aci6n 
ci6n -

IZI Inicial o .Final 

Sin 
Alteraci6n 



Gráfico 1/24 

Pamil.ias hip~rtensas del gru.po de estudio, conforme 

a t'uncionaJ.iciad fa'1lil.iar y conductas def e~sivas 

gru.pales, al inicio del estudio. 
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bO 

5U 
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D . 

llM!' 1/20 IMSS D.P. 

Agl.utinaci6n 

Ncgaci6n 

l91:l6 

Moderadamente Severa1:1ente 
'Dief'uncional Dist'uncionÉ!l. 

[!]] Segree;aci6n 

E3 s;i.n at'ectación 

l.04 



Gráfico ;r«5 

Familias hi~ertenses del gruoo de estudio, confcrme 

e funcione.J.idad fanilier y conductas oefensivas 

¡::ru~ales, al. t~roino oel estudio. 
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<iO 
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bO 
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UJ.IJ' 620 lJ.'i!:lS lJ .P. 

iqe6 

Fu..'1.cional. 

f2J Aglutinaci6n 

Él llegaci6n 

lt.oderao.w:iente 
disfuncional. 

Sevt!r&.mente 
úisfunciona1 

Se¡:;regaci6n 

Sin afectaci6n 

1.C5 
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Gráfico /126 

l!'ami1ias hi~ortensas dei gru?o contro1, conforme 

a funcional.idad fwni1iar ~ conductas defeu_ 

siva.s gruoal.es, a1 inicio de1 estudio. 

mu• ¡¡20 IMSs D.!!'. 
1986 

l!'uncional. J.loderadainente 
llisfuncional. 

Severamente 
Disfuncional 

~ 
l""'1 
¡:¡,¡¡ 

Ag1utinaci6n 

Negación 

UIJ Segregaci6n 

El Sin A1 teraci6n 
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Gcli'ico #Z7 

J.Pamil.ias hi"Pertensas de1 giiipo control, conforme 

a funcionalidad familiar y- conductas defens!, 

vas gru-paJ.es, al final del estudio. 
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UMJ.P /f2.0 IJ.lSS D .P', 

1986 

Puncional ~oderadamente Severu:nente 
Disfuncional. Disfuncioaal. 

12:1 Agl.ut1naci6n [] Negaci6n 

llJ] Segregación § Sin eJ.teraci6n 
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Gráfico !/28 

P::u!lilio.s hi,crtcnsas del e;ru?c ó.e estudio, sc-cún 

al~craciones ~sicol6r,icas ~ co~duct&s oefonsi

vas fa::ii1iaros, a.1 inicio del estudio. 

l'l'l> !f20 I!:SS D. J.>. 

1.986 

Dcprcsi6n ~{eurosis 
.\.nsio3a Conversivri. 

Ooni.:ucta 
Suicicie 

~ A¡;l.uti.".ta- []b.,caci6n El Sc¡:reca-
ci6n ción 

Sin 
.ut~r"-ci6n 

É.Jsi.'1. altera
. ci6n 
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Gr.1fico #29 

Feci1ias hi'9~rtensas del. e;ru.po de estwiio, sccún 

al ";orc.cio:ir.s ¿sicol6cico.s y conci.uctas cJ.cfc:i-

siv:.if: fa..":lili:::.rcc, 2J. final del estuó.ic. 

mG.> 1;•20 mss D.l'. 

1986 

De!)resión He1.l.rosis 
.nnsiosa Gcnvcrsiv:1 

Co!"lc...uctc. 
Suicidfl. 

~-A¡;luti."laci6n lllJ :ie¡;aoi6n 

Sin· 
.:.1 ter::.ci6n 

§ SL1 eJ.te
ración 
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FB!!li1ias hi,ertensas del rrnipo control, segtÚl 

al.toracio~es ~sicol66icas de1 mia~bro afectado 

y conductas ó.efensivas fa::iilia.ros, al. ... ~ 

inicio del estudio, 

U11P' .¡,20 IH3S ll.F, 

1986 

, 
Deprcsi6n Neurosis 
Ansiosa Convcrsiv~ 

Conci.ucta 
Suicid::i. 

Sin 
ilternci6n 

¡;::;;] A¡;lutino.ci6n[ll]llegaci6n § See;regacióJ9 Sin llt, 
· .. 

11.0 
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Gr>Üico ¡f3J_ 

Fri.-uilias hi~ertcnsas del cr~po control, SO[\~~ 

~.l. tcr-.1.ciones ¿sico16g-icas del. :tie~bro aicctaé.o 

:r conti.uct3s defe:isivc.c fc:1iJ.i::~cs 

Del)re::;i6n 
Ansiosa 

cJ. fi:.:!EIJ_ del. osntC.io. 

t'lll' ,¡20 mss ;;.?. 

1986 

7:renrosis 
Conversiva 

Conó.ucta. 
Suicida 

Sin 
.Utcr;;cción 
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Gráfico 132 

. ": 

-Pam.U.iae hipertensae del-grupo de estu<ti.o, segdn 

grndo· de reoercusi6n social. de la enfermedad 

al inicio. y- al. final. del estudio. 
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UM1' 1/20 D!SS D.?. 

l9tl6 

121 Jnicio ÜPinal. 

~ectac16n 
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Gráfico 133 

.Pamil.ias hipertensas del grupo control, segdn 

grado de repercusión social. áe la enfer:nedad 

al. inicio y al final. del estudio. 

Ul~P /i20 ll!SS D.P. 

l9tló 

Sin Af ectaci6n Afectaci6n Af ectaci6n 
afectación .leve moderada severa 

f2I Inicio o l'inal 



GriU'ico #34 

l!'amil.ias hipertensas ó.el gruoo de estudio, segú."l. 

re0ercusi6n social., al inicio y 

al final. del estudio. 

UlU' #20 IL!SS D,l', 

l.9!lb 

Actividad lnteres Vida Esparci Interacc6n 
~aboraJ. Parental. Conyu miento- Social 

gal. 

~ Inicio O l!'inaJ. 

J.l4 
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Gdfico /J35 

Familias hipertensas del grupo control, segi!n 

repercusi6n sociai, al. inicio y al. f1na1 del 

estudio. 

UMl" #20 l1ISS D.P. 

1986 

Actividad !nterea Vida Esparci Interacción 
labora:L Parental Conyt>, miento Social. · 

gal.-

f::a Inicio D Pinal. 

ll.5 



;._JT_A_L_r_s_r_s E r_:r_T._E_R_y_R_'i'.,;_T._;._c_r_cJI 

D_E R_E_S_U_L_T_i._j)_Q_S1 

Sri el [TU!JO de c:stud.io, se ob~c.rva fra!lco !1re.do::li.:lio ne.· -

familias ccn ::.ie.1bro hiJortr-:1.SO dP.l sG:·~c fc~e..:1i:i.o; 9 (64~~) ¿r;_ 

l!j.S f~ilic:s ?~rtici,e.:.:~tos, se t.listribu¡eron entre los 45 y·~: 

u.Hos de r:c.i.ao. 1 ~r la clase '!ue :i.u.:rcr m.'.:.:cro C.e el.;:·!Lntos S.)crt!_ 

(7 ci_u.: ei::i..:.iv::i.len e.l 49.9~) a.l total O.el r:ru"?o, ful ia c:.el ~wb

erupo 55-59 ~-.fios (vió.. St'.,ra. cu~dro il, [T~fico ~l) • i.!l r:>.::lf."C 

de ea.ad fué de 47 a 7ó a~cs, :::iode. de 57 9.::os • .,roneci.io dr: óO -

aZos y desviació:1 estr>.ndar (D.E.) de! 5.5 ai' . .:is de edaa.. 

"Sn P.:l t-rtt'"JO co:i.trol, t:"l '!biln e:.:::iste J!'eucmi-"lic a.e f::-..:ni 

li:is 00~1 :"1.iP::bro hi~·~rt("~!so e.el Sf';-:o fe·1er!i...'"lo; 10 (6¿.-(,) de i-C" 

i\·.!!lilias i~".tec:·r¿,;_1tas ,_f.l fr.::10, sr: Uis-t:-i~·>u:.~ero:i. e.1tre les 35_ 

y 39 .i:ios ut: t.:' .... .:-1.U, si~.:--..uo el st~br,r .. i.:.,o t:.c le.. cl.,,;..sC" 55-59 :.!..:-:-.os -

~l c,,ttE :icyo1~ nu ... .:.t ro i:...t~ t:lc.!e .. 1tos (5 ~-...u c'.:t.:.iv:-,lc~ Zi.l 31.0::,~) 

==.?ortó :il tot.:ll c.r:l fTI.t?.:i (via. su?ra. CLt;:..a.rv 'if~, rr~~ico ¡f¿). 

El r:-o •. nf,o de eCLE:u fué de 37 a 79 afias, .uou~ C.t:· 50 ~~vu, ...,ro .. ~e -

l.;.,!.Q 1.1.t 5ü • .2 l::!!!.Os v .J.:;.. el.e ! 10. 6 e.iios a.e ecH:1.d. 

Como se ;iucc.:.e ~)rF.ci~r, lcz rc~LU.tt:.c.oE obte.:litios en 2.m -

bes crtt".'.'OS~ ca CtlG....1.to' al soxo del ::tie ... bro hi-;>c1·tc:1so de l:i Í?-

milia., cortcueru.:.:i con. lo~ re 9crtacios CO!l. otrof: ..... u.toree (lj) 

ouiB_·u::z rP.fiF.ren f'.'!l1.C el ....:.s:ror "'Orcentajc de hi·1ert ... '1.SC~ t'Or."'"2., 

'io:ide el. Sf::i:.o f'e ·1c:iino. =:n C\.la.'1.tO a la r-d:;.d, otros J.u'tores (1) 

rcfi~ren 11uo la 1rP.TT:;'.l.E-ncia de :t~A esr=-ncic.l. Sf- d~ -,r,,..:f'erente -

rne~te entre loo 35 y 5L afior: a.~ r.d::.ü, hal l:'1:::f'.'O concord.?'..''l.tc e~ 

el. encontracto en este estudio. 

RoEpecto a.1 tiempo de evolución U(; la E:l.ft:r -:E:do.d, on el -

eru'.lo dr: eBtua.io, el r~ir.-o erl :.:·.?:.os ti.e t;Volución fu~ a.e .2 a 16_ 
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a..'1.os. sin I!loci.é!., ?ro:r.cciio de S. 7 ~ios y !J .z de + 5. 5 a=íos. :n -

el erupo control, el r3.~bO en e...~os de bVolució~ fuG de 11 me -

ses a 20 a"""'ios, Si..'1. r::oa.a, "1ro:r.ec..io d~ S.S 2.5.os y lJ.E. de ! 6.ó_ 

a.a.os. 

En a...1bos c"TI.t')os, el na:ror ~t~.=tAro 1.~.1? =-?_..1ilie.s tC':1.i.:..'"1. ?..::1tr"" O Jt _ 

9 ~los de evalu.ció:i, S (57.2 .. !) j 10 (é2.4~~) '")J..r:::. r:l rru·.10 ~r: -

estudio "J el crur>o co:itrol res...,ectiv::.~,,.::ii:c (yid. st:.':)r? ... ct:a 

-ros ¡¡.3 y 4, e;r~ficos 1r3 y 4). 3s.'te ci.eto e:l. combi:i~ció:-- ~·c..• t...:.. 

refere:ite a la edad del .,acie:1tc hi~1c>r'ter:sc, C'O-:i.c·.11.:rtia co:\ loe 

aportu1,;.os !lOr otroo autores (T), ·::aienes rc:i'ie:ren r,,t:.t:: el :;it.: 

cicntn .,uc.cie '1e.111._.n¡;c12r c..si::.1to,::~tico un. 1ro~uE'dio <ir:' 10 aiios 

l"!:ltcs -1P Et-r r.:z;t:-.blcci1.;o el a.i.: .. c:iósi;icc d.c este- r:ntici::ü. 

J1."'l CU<:-'1.to al ')eso cor,or::.1 del nic:ibro hl?C1"1:[~1so ae l~ -

f~il.i!::., en el t_rtFJO r~t e::=tuuio ~r al i~icio df-1 ,rocr:.1.me.", el -

r2:.-:[."0 E.1 ;:ilo;;. ,,,..:. :wco i"..1~ C.c 4R a eS~-cg, l':\Ot:..a df- 71. ~:e., JrC.r.t.§._ 

dio ü.e ó5.~ kc. ;¡ D.E. ti.e ! 10.1 ~~C• Ue "."f·="º• .:~ t~!'!:li.."lO ucl~ 
Dst1 • ...:.io, ~1 r:-..::r,-o fu~ r.:.P 47 e.. $7 kc. C:.f ""'!t-z:o, r..cc.:::. c.ri ó<' :.:p-.,_ 
pr~·n1;~t.io de 6tn5 !q~. ~r :l.~. de ! 9.7 kf• O.e '1PSO. ~ t?S'tf- n:u-

-po, 9 a.~ l.::.=: f:'-!1ilis.~ (6·t~) .~e ai~tri1:'1.l~'eron c~:tr~ lo~ :V~ ;¡ 6~ 

lq-:;. ó.c ..,e:so rl !:1.icio at:l ~otutlio (vid. stP"lra. ct1";".dro .~5, rr .. ~

fico §5); en t&ito e.a~ al fi:-ial., 11 f:::.:.1!lic~ (7C. 5~;) se d.i::tri 

btt!'Bron entre los 47 ~r óti ke. (vici. su-.,ri-:... cuuaro i:G, rr;ffico_ 

ff5) • A1 i.""l.icio cif!"l. cstuuio, l<.-~ cL.1.scs 00-64 !' 7V-74, ~~t~c::::·cn -

ls.s que na-•.yor número dt fc.:.!ili<...s (3 ~ue ~f1UÍY::.lcn c..l ¿1.5;~) a

porta.ron al. to-tal del [Ti.t!JO, en t~:.to q_UE' <:~l :fir .. ~l-1, fué le. el::_ 

se ó5-b9 la que n~ fanilius (4 C'1_ue equi\~lon e.l .2ts.6:1) c.·Krt6 

al total del. [TU.~o. To~entio como 1ar~etro de peso ideal. el nlt 

mero de centi:n.etros desuucs del metro (de esta.tura; del !'acicn

te) más e1 lOi' del valor d~ los mis~os, tenc~os r,ue el 78.4~ ( 

ll hin~rtensos) dol total d~ la. poblnci6n de estudio, .,resent6 



obesidad; de la ~oblaci6n obesa, el Oajor ~orcent~je (35.7~ 

q,ue corres::ic:id.e e. 5 hi"'.lerte~sos obesos) cor:-es?ondi6 a la obe

sict:o.a. grado I. 

En el. frU?O con.trol y ~l inicio dYl ('Stud.io 1 e1 r'3.r'.f"O c:1_ 

kilos ..:E' :Jeso cor;ioral fué dr. 57 a. llC•, ""!OC ... _ de ó7 kp., ...,rcr-c

dio de ó-3.¿ kg. :r D.:::. de.:!: 7.6 ke • .U :fi:-1.?..l c!.El estudio, el -

ray¡go fué de 59 ~ 110 kE•, r:ioaa de ó5 kE•, "Jro·:!t.tlio de ó~ .~ kc. 

:¡ D.E. de ! 7.4 kc. En este cxi.J."?0 :r al i.::i.icio ;~l ent.i.~c.io, lC• -

fw:ili::..s {6¿.5~) s~ uistribu~:-~ron e.-i.trt- los 57 :J ó7 kr.., ;:n 

t~ . .nto ~u.e al tér:-:i..~o del eetua.io, 9 fn.-:iili:::.s (5ó.2.:~J se a.istr,:b. 

buyeron P~trr. los 59 y b7 ke. Al i..~icio ael estudio, l~ cl~s~_ 

60-ó4 ftté le::. aye .1.:i.:ror :i.15-::;cro de ele:.l-=:1."t0s (5 cpie er::1:iva1cn e-l. 

31. 2~) <?..)Or't6 al tcteJ., t•:t. ~~~to "."_:;.e al fi!.al, L.! cl::o..se 70-74_ 

fu~ l:i. 1ua 1:1ás el c.::c:::.tos (5 ·~t:e ~:!r""_t:i·r::le:-i ?-1 31.2~) n 1ort6 el_ 

tot~l..l ~1.'l L--~'?O (vi<!. 5t\!l'E'•• Cti.r.o.t.lros ,'}7 '•J ';1 1 t:r~:"ico ;~ó) • iJP. -

la :rnblc.ciiS:i -t:ott".l. U-"' P.Stt. r-ru'1o, 13 (e1.2~~) ~rt:·Sf'~t:-.:-on o~P.~i 

~:;.d, correz--c:1ct:.. :ido t;l :·.:~··:,;r :'Ol'CPnt.:-.jc (5:--.-: ""tH·· C'~1..t!vr~l"'.'n ri __ 

3 hi"":' ::·t; . ."·~u$ ,:-.i:or:s.os) ?.. 1:::. do ":')rin<:>r fT?:.Ó.O. 

:Sl ,orc~_;.t·-:.je Ú'- ..,0·01;;'4ci6:1 o'1PS3.. P:1contr:..r~o r~i ~~1~)V:! .-r.·.~o~, -

es co:1corüa~lte co~1. .?l rr: '.::.-t;...GO "'.Jor c-.:::·o:... :~·-~tor1~s (6) r:t•iP.ar.s_ 

lo :.1r.ncionan co:no Q..-. m~s U!:-l éc,C. :Sn cut.nto \?.J. EI'~-0.o u~ o'brsi

da.a., C!l. otros estuu.ios (20) se •,:1co:1tr6 :.:t".:~or ,rf'.,_:-.. 1e.1ci& de. -

obe-sidac. cr::.cio III, e:1 'tF-ZltO que e:1 e:;;te io;stuuio, l{:;! '12::¡cr ir.s 

·J'a.len.cia le corr~s-ponc.i6 a lt:. obcsiu.r-.c.. cr8.uo .r, tal uiecor-..l:::n

cia. poli.ria ex;.ilicarse en base a ~UP li. fi.:iG.J..ió.at:. de El':1,.t1..í'l cst!!. 

dio fuá l.a ele investigf..I" prt::vti.l.encia de HTA en :>ob12..ciÓn abes=., 

Rcs·1ecto al erado U.e conoci:!dcntos sobro le. ETA, en el 

eru,po de estudio y n1 U1icio del ryroerama, ~1 ra..~go Pn ~untos_ 

de calificeci6n fui! de 20 a 80, moña de 5¡; '111'1tos, "!)ro:nedio de 

49.2 puntos y n.E. de:!: 11.10 ~untos. n t~mj_~º de1 t"stud.io,_ 
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e1 re..:'lgo ~n :ru-~toa de CA1ificaci6a fue de.50 a lCO, sin nada,_ 

"!lror.iedio de 87.l ;tutos :r D.Z. cie :!: 14.<l mL"ltós. 

E..'1. este fTU:JO ·.t :? .. l L'1.icio C..el.. cstut:iiOt lJ .. fao.il:..:.:.s {70.6,',) Jé'_ 

la :ioblaci6n, se ubic2..b<.-:..'"l c:itre los .lO :r ó0 :n-uit>Js ti.t: -c;..:.li:~ic.:.., 

ci6;i 1 nie~1tr..:.s .;:u~ al.. fi..'"lal 1.() fs;!!il.i~s (71.~) ::e Hbic~ba •. "'l .-.. ~ -

tre los 90 y 100 ?'..t.:ltos (vid. su¿ra. ci.:.e.o.ro -.:.'9, &~ícO ;J7). 

Es de ~!~cer ~l.ot:-~r :tl.1.e l"I<.! cl.c.~ses :::.o y ·t.-v ")l.i.:l"COS 'rr~::;cn't ·.ro:1 ·.~..:: 

ciecr~::ic::.to ':')Crcca'tt.tul.. á.Pl l>...JO;{, e:~ "t~!"!..to -:;:: .. te 1:: .. s cL .. 1 scs ó·'"J :..r -

UO '.1U..:..'1ios :,-Jr'""s ~:1.t ...... ron óÓ. 7~~ Y' 33.1~ de á.ecri:::!!€'"1.t';) ::ior~1·r!.i;1;.:-.:!. -

re.:s;;1~ctiv:~.:rmt'!, .~ie::ttr:1e rt':.O 11· .. cl!:'-.. se l•l::: 'jl\Lttos ·-,rc-.-::•.:i~~ ·,1.;.~,

increme:ito '1crcentua1 drl 1.()0~~. Los v;;.lorP.s y e· ::hivs 0~1~·"'r·.·:.·.

dos f:''.:1 Pl LI"t1"JV 1 so~1. ~iL""1il~::-es a l.os r::tco:1tr~.~:.oe:: 1::~ Ji;!'')-:J "'Z":;.,:_ 

d.io.$ (1.8) ~~1. 'tot' "'~.'.f'I sn ntili~Ó ~·;,"t;t:X-inl i: .. ·1r,.so- l'"i.~!0'1f'S- .. ~e-

~':t e-1 rn: ,o co,itrol :r .s.l !.!licio (t!:l e!::ttiL.J.io, nl r~··\;.o :o~·!._ 

':i'.~:ttoG 1~" ccli!'ic::·.cióa !.\té <J.P, 10 1 ql') ~'..L"ltos, ~::..:?. :-:.oc.á?., -.rc;::.

dio ti.P 5: .• c "'·v.-!.tos :r .w1.·~. de! ..:.:.5.;1 '11:~1.'tO!..-.. ;,i 't~l·-~:i.:10 tt·~l. f!S-

tut.io, r·l r:-~1.f.'V fu.~ u.e. O ?-_ 7r1 ,,._,_l"tvs. ·:01:~·- d.E:i 5·.· ~n,:1.t.Ji:;, "'2"'0~.l~ 

dl.o dr~ 53.7 ...... :r.i-;<.;a :,'" 1:.1.:; •. C..f> ! 23.4 ~11_ito::-._.- En--~:str- ... -;r?::ic :· ·'1. 

iaic:..o ti~l c.;t'l..'..uio, M r:...:r:.1:.¡_,o (50.~) pe ~.l.biC"::.~"!:::.'i c:>:'\t!'e lo.-:- :i.:_ 
~! 50 ?U:1tos, e:i. t:.•.::1tc :ac .:.1 fi.:..-.1, 1:) f~.:.·.il.i;...u {62~-~) ;.;.e "...'.hic;:. 

Oc...'1 e.:..v::·t: los O :r 60 ';1t't:..~tvs ("1id. su""lri-.• cn.<:>.1·1ro .f-10, r"!'-!...:;::..0:; -

i{8). St' :::)rPci.S \'t-"1 L"'lcrc wnto :>orcc-::t·•o..l dr: ~J.~:·· Gel l·'.~:J·~ ~':'l 1 .. -. 

cl.:1.se [,0 ?V.:;.tos. !f:..S ,r:::..rincio:1n~ cbscrv~tas c::.1 Pst~? rr·1.JO ~".l. -

ser a..."!.o:li3:-_...:...'.;l..c l'Dt.:-.i.:.:.!z.tic~-.:.e:.1tc fnc·rvn no· s:..r:-·1.ific2.tii.. .. ~in c.", :.!e_ 

q_uc c::,=;tr: [Ttt-:io na fué so·!etido a aho:rd?.,je i..-ite-rrnl. 

En cu2.nto n le clz.sificnción dff n...,ro'br:;.5.an :! :l,:) :•nro·:\?.:i~-.c, 

en c1 gru"'lo dr ~otudio :;n obtuvo tL"l. incrc--:.c.1to i;orcc:itnE.J.. C.cl_ 

157. 7~t, e:i el nú.!..1cro de fo.nilic.e o.Jrabti.Uas, en ta:tto t?_t!.C c•1 el_ 

en>::io control, tnl ir1crec1cr.to ftil de ta.o. solo el :n:~ ( cnadro # 
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11, gráfico #9). JJaé.o 1.o =te:!"ior, se concluye 1ue el. so:::eter_ 

e. lae fa..-:iili:.i.s hi'1er'te:1ss.s a u .. "l "lroceso de enseñ.e.."'1.za-n.1rPndi:;;_ 

je como ,arte de1 abordaje L"lteGral él.a ~ejor~s ·resu1tados en ~ 

conoci~ie:ito de su ,atologfa ~ue CUP-"1.do son som~tidas ~·,roce~· 

sos U..'l t'-1.."'lto desorr,::r.i:.:-~·JOS. El. incre 1m1to obte!l.ido en el !1.Ú:1I._ __ 

ro de f.3.''.dli:..1.0 :.:..:Jrobu.:.~s e~ el f"I''t.t~o de estudio,· es_ con_-:.':l.1.cho..:. ... -

su '1erior ru.. obtenido en. cGtud.ios e:i los cual~s s·e· l~til'!Zó 

~etodolo;:ia siT-il&.r (18). 

·--.. --;..~ ... -, 

En cu~.rtc a l<- :f\t:1cio:talici::i.c.. fr.oil1c.r, en ·el· eru,:J9 :\:i_f.:~.?·s~:
tu.uio J c.l i..-,icio u.~1 Jroc.n ... r.:ia, el !·<.-.. neo 'ch:- '."lil.n.t.os ·_i;:.c··\:c:.:_1.1:.i"i·c-:=:--

ción fué d.e 5 a lt; ""JtL"ltos, si!'l :.:ioua, ~ro~ctlio -U.e 7 ~-4 '~~~-OS.- :i_:. 
D.L. d.e ! 1.7 )\.i.z1tctj • .r"1 tér:·1L"'lo u.el estU.cüo, el ri:'..:tco·:i:.\té c:.e. 

4 a 10 J'!.t.""ltos •. --:.!oJ.a d.t: li..· 1tl!".tos, pro:..'"lca.io ele 3.4 fl\.\!l~-º~ ·r·..J~i:." 

d~ ~ 1.9¿ :Jtu.tos. ::!n e~;te ::ru10, t:-nto :ill í:"!.iciv coL~o 21 .. ~"i..!.~~i 
del e~tua.io, l:i ele.se fu.:.-.cion.:.ü. fué f::.~a...-iCa.:c.:rte: -~rf;.tlc~:ii:l.~...-..:.;.i;o'. ( 

vid. su1ra. cu:.t.a:.::-o i:12, cr:~ficc iC-10), ~~s 3i:1. e.:Ji)~.rr.o, e.l t:tr

:::.i..""l.o e.el e:--t·.i.c..io, -:"·~-t.-~ cl·~sr· 1r1.•sr::1tÓ u...-i l:1crc .. 1~-~:t·J !Orc1::1ti:'ll 

sent6 un decrE:--·!e:tto Jo~c~:itu::.tl drl 5v;~, 1vr lo .~·~·) si:- 'co~clt:~:-c 

ri'..le el. abort1::.jr. i..1.tc,rral. de f"n:.iil.!.a.~ l:i-i~rt'"":!sr:.s, o.l -.-:~~"!.os e':l_ 

:i.c.tt..rnll'-!.S tic cr.:.racteristica:; Bi!:.ilarcs a l~s u.;1 rrv.,o de· f:st:i.

dio, incrc:.11eonta su fu:1cionalic.a.a. al Josibilit~r l.¡;¡. intcracció:i. 

a.e los wie:nbros ue las ~!l.l.S:.:t::!.S. 

Im el ez"U?O control y al i..'1.icio a.81 estudio, P.l. r:-~:iro c:1_ 

puntos de cal.ificaci6n t'ué de ¿ a lO punto~, nou~ de 6 ountos, 

pro:;iedio de 6.ó pu..11.tos y D.E. de ! ¿.1 .'JU..'"ltos. ~U. t~r .. lino u.el/ 

estudio, el rane;o fué de 3 a 10 puntea, sü1 m.oC.a., ?ro:ledio a.e_ 

6.5 pwitoa y !l.~. de :!: ¿ puntos. En este grupo al. illi.i:Uo .de1 -

estutlio, 8 famil.ias (5CI;~) fueron clasific,.das co::io moder11<ie"e!l 

te disfuncionnlcs, en t~1to que al final. del eotudio, 8 fe.mi -
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1ias eso·;') del tata1, fueron cle.sificaL.as co~o :\1_'1.cio·~:::.~s 

Vid. SU!)ra. CU.idro #13, CT~fico ¡i11) • Y.:st;;:.s V:U-ia.cio:tES al se;:

anaJ.iz~naB este.üística:::ente fueron c~talo¡:-.::;;._s cow.o debi..l:.s .:ll 

azar, 1u.6:lto que esr.-; c.ru.::io :io fué so::ieti.:.:.o a .. borc..:;;.jc i..-ite 

Res.,ecto al co::itrol biol6e;ico a.e ].<;!. C".1fer.J,!.ua1.;.., P.!l el .cr':!:. 

po de P.studio -:i.l i~icio ur.l :1::"0[:r:.!.i:ia, el ra.."l['.O e:1 :.iili:i.ütros_·, ~ 

de ¡::crcurio fué de 70 ~ i¿o, ~1ouí.:l u<:. lOC:-.1.:.1.rte, '1rc:.~có.io cié: 96. 7 · .. 
:t D.Z. de - 10.6 ::."ir¡;. 

70 a l¿Cm:.1!16', :ira. :cu.io de 87 .l::i::i.t.te, ::!Oiie. tlr. 90.::.!:·1'-!r y JJ .:.:· •. -de- -... : 

! 14.l.imHg. ~\. est8 D""t-1.·10 ·r 3.l i.:.icio del cst·~~dio, f:.'-r.lilii::s{.: 

57;:) f\tcror. cl·~.sific.-::ó.es on. la C3...:!se 100-114, ttientrus qtte c.i._ 
tór:.iino del es+.ndio, l~ cl::.se 2:5-9?:J.rilir. f1.iú la q1.i.C ~,ortó el. -

mo.~ror ntLir>rv l:P f.::urtili~"'.S ( ') ~ui::. eT.li ·.rr:.1":1. :.>.l 6t~. 3"~) d.cl +.et ::tl ( 

·.:ia. CU:Jr::i. cu:.uro ..!14, fr~.:.:..c0 ~!lG), est:.~. cl~:ni; ~ .... rc.!n:ttó tL"1. 

i.."lcre~1cnto ior~e:-.tt'.:il. el.el l..::t • .S· .. ~ ri::; .,~cto al i:.1iciv del 2stu 

a.io, sic.:it.i.o .l.04:: ... bl~ ~.::..r:i.bi~~ el i~echo u.r 1._t..<.E 1:.... r.l-~::? l':...0-114-

?rese!.l.t6 tt."l. d.ecrc.::::.;:ito ;icrcc:lttt::l o.el l0Li~; ri-·~:1ecto <ll .::.:licio 

~el es"CtH.:.io. 

Re"9r;cto !'U :rnrccnt::!.jc d.c f~i.il.~s.s co:=.trQlh.:.:...z, ~:l. t.1 L!;"".l~O e:.c 

estudio y !!l. inicio dt..:J.. .,roer;;..:.:iu, 5 (35.7;.:) estab2_1 cor.trola. -

ó.a.s, Gn ta..Lto que 8.1. t(!r::.ino a.el c:::¡tudio, el. 92.S~~ (qt:.c t;:;,uivs 

1e a 13 fa:nilü •. s) del total de fD.!:J.ilio.s se :i.allaba co:!.trolz~d:i.., 

valor con :iucho su·1erior al. referid.o !JOr otros cutorcs (G) 

quie:ico refieren que ::!edia11te U."1 bue:i trn.t?.'1!ic?:rlto, el 60...; de -

l.os nacientes hi·1P.;rtc:.1sos rs. controlado, biolorica:.:.C!nte hab1.2;a 

do.(vid. supra. cuadro #lo. ¡;ráfico #14). 

En el ¡:;rujo control y al inicio del estudio, el rc:i["o en_ 

mili:~e'tros de 1ucrcurio do la tensión arterial clic.ntólica fué 

"de 70 a ll01ll1lH¡::, moda de 90r.!1!1Hg, prooiadio de 94.4ro1nHe y ;i.E. 



de .! ll.8m:nHg •. U t~r:xi..."lo, el rsi:.1co :f'tt~ Ce 70 a J.lOr.r·,,:te, ::!od:. 

do 90m.·:iHc;, ¿ro::.et'Uo do 94.4::i::?.H·e ~r lJ.E-. de ! 11.S:nnHe~ Zn tstc_ 

C"l'"U!>O y aJ. inicio del e:-;t~.i.:5io, 3 f?.::iilie.s (50¡~ ~slj?.ba."l. contr.:!, 

l!!d~G, en t:i.":.to ... _u.e -.:.J. :'i..:tal. del ~':'tuG..io, el :i{!.:lCro ::;e 'i::..crc 

::t»nt6 h~.sta 9 (5ó.~) biJ.. :m:ir::t. cu,.dro /;16, ¡j-!.fico :114). 

C:o:lo ?ol!.r.:.:oo oh::. e!:v~r, el :...."1c:-J JC:tto ..,orci::· :.t".t?.J.. UP. f::. :.!.:~~:: 

CO!"-trol~d::.:.s ;:; .. 1 e'!. ~-:-r-...i ;o C.0 ~c-:~?.~ic ~ tt~1i.-...c ':::nl. Jr~~=--?=-~ _:.\!~ 

de 1.59:~, co:!tr:::. i_tn. i.!i.cre. :c:~t;O 1orc·-·::tu.=.1. é!.f.) 1?-::; f~~!i.!..i,.:::,~.--~o!i.·:_~ _.

troJ.•..1.d.::- 2 t~rni::o d~l .¿studio e·:! e! ;:i.L~c cc;-i~;rOl dh ... t.Zll zo

lo el l¿.4~, !..; r•"'-.H~ ?:..OZ. non·obo?"a 'i_tte P1 !1.bordc.j0. i..1.~~f:::tlJ.- :in_ 

l.:. i'.:.:.!iJ.i;:.;. hi"i.!rtc:1sét. es .cejar ~trn ~l ::l:.!."lejo 

gico de 1~ ;:'li~na., oo=o z"', í.l~cion&S en 1.i.:-:e:rts ::revi::.:;¡-• 

.::-!.'l ct.::...:.··.tc -:· .. : n.:.--:rel l.I.~ ¡;;c.,ti:::::'::..,c~.n·:.c·Ci_e_a., 

tutli.o, t.~r~ci:..._~cc tL"!. Lricr-: :~·nto :¿o!'cc._t\:.t:.l ~<!. ':-".::~~ ~"In. llZ',_¿· í,;:_tf. 

lias sr.tlt.:,:.':'c!tc.2 co-:t e:.. ·_h.j::-~ :.j;. i:'..tr?~ r.:.1 ('--:.d. st1,:1r~. c~.~-~:r,o..:_ 

#17, cr.!ficc ffl5), c:t t::-.::~to '"'J.'..t. c.::i.. e:_ C""-~.l:'..JO co:·-~r..Jl 7 €, "·}or_cr':;: 

to.je el~ f.:>Hili~'.S s~.t :.cff~c".i.:;e.$ C'J._,_ ::t~. i.'.:-~f- ~o, 1!"'-:~'"':"..tÓ ~~:1 tl¿rir_o::

~e:.tto ::>Orce--... ~t·.~l .. i.;:l. '!.~-.~ ( ·:iC.. Stt~1ra. cu~áro ;'fl2; r-~i'ico 0::1:=) 

donde ~1 r'.·oori:.':.?jf:' :" !..: ' •. tvlocín. i'~:.::1il:.r!r ~:..1.é j.:1tn¡:-rH.l (13). 

:::-i -:--:-.:::.to :.l. ti.Ja Cr: .::J..tera.ci6:1 1sicol6ricr-. r;:::'c.:.il:.:: ncr_ 

el :aieubro hi.,crto:-.so, P!l el cn".¿O Le c.-t:\.'.:i.:i t.:.~1.to P.1 i:iicic._ 

co1:io al fLtal c..~l est•::dic 1 l:\. .:-:.1 ti:ir .. "'.ciÓn :is.icvló1:·ica mi~.:::; re:!'n

ricle. :ftt6 J.2.. ,1c-:iresi6n <:·.:1:..~iosa, hr:.11.:~:;co obsc:!'"'1c~t-;_o ~':"?. 07.+;;.1.,,:.:.v~_ 

en los que se invcstic::..rán :les ropcrcusionc:s ::isicolócic-~ t~nbt 

d"-"' a alteraciones ord.nice.s (19) y- ~ue ta.-:ibi~n es r~x·crida 

por otros autores (11) como 1t!. c:.lteración de le.. co:i_clt:ctn =i;1.c -

frecuente. Cono se ª"recia, estn. Bitaraó.161'. "?Elicol6¡;io::. ;ire::e!l 

t6 un decremento "?Orcc:>tual del 18.21' aJ. finoJ. del cstnüio ( 

:vid, su-¡irii.- cuadro #19, gr!1ico #16). La neurosis convcrsiva -
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fué 12. sr-gu.."ld.a alter<:?.ci6n '1sicol6c,ica o.á:::; rt::'~r:!..do. tz.::-.to ?.l 

i'1.icio como :.:i.l fL-ieJ. di?l estudio, Si:J: e Jb~f"O ohserv6 '.1.::1. dPcr~ 

I?:.e::ito '!_')arcentu.:i.l a.i tér.ti..~o dril e.;:t\tdio del ~3~, P.S C.?.~i.:-, ,.~

dc:'los i.:\f~rir ~1..:e el ·'bord<:.je L"ltr;;~~l de la fB..·:-..ilie. Cl:i.~-ert;.:1-

sa tie:ie r. • .?.~'or i...'"lflnt:nci:!. f':: ].a rn:-:.i~i6:i d~ 1..: ~ct:.rosis coi·::¡..:::_ 

sii.ra. ·"'!U.O en 12. de·)resión ,:>._'1.Siosa, aLL'""l. ..... tt~ l:=.s U.os dis:J.i7l~.·:-~:-0:1, 

lo ... _na ~oc.ria P..X:'1lic::~rse P':'l b2.Se a. c-;:te c.:t e.st2 ti"lo ci.i' :.:..:..lt:!'~r~.

ci6n in.t.:rv·ic:lc r:i1:s el ft-:.ctvr ,t:rsonaliGai.:.. n_ue el f::-.ctor ·,~oúic 

a..~bir:itc, y ~ir.::!,?r'2' Sl'"Jrá :;:,~;-: f~cil co!lci.icic~'l.c:.r lU1 c:~·~bio t·:l l:o. 

f!erno~alitlad ::u.e 1J..::l c::.:.:.:~io ó.t-:1 co.~'tt:xto (l.1). 'j!:,1.:;:i"oi(:i tJUc.o;;:·w¡;;_ 

apr~ciG.r ::ue ~l i.~borc.~i.jc i:'.tF:cral 1rovoca U.'1. iltu·lP.n.to e.1 ~l .:·.!

ruuro uf! 1....::.ci~r.tea ~i:t altr-i·2ci.S:! •Jsiccl6Eina, ~\l)S ~RtH clc.s~

observ6 un L'l1.Crf,;1l'c::l'to '?:Jrccn:t:.:al del 33:'; d.ebiuo s.. 12 .. f..ismi:-.u 

ci6:i obser\"':J..c.e. e:l las otr:'"?.S dos !=.J.teracionrs ""ISicclÓf'ic=.s. 

En el e·nt110 co:ltrol, l~ dc'"l::-~sión P:.:ls:.ct:H. ;/ l~J. !1.t"lf.r.:;.sis 

cx·nlic<...~rsP. -,cr ':''l hGc:w d~ "'1-l~ e:ste ti,.,o ir. :1F.nr:...:r::is ti.-::1d·" ~:._ 

autolimit;-.:-~e. 3:1 c • ..:::bio, l:~ nf;i.tro:::?;:.::. i:::onvr;::·.:..i.v.:L S1'1 :..:.1cr(~::ic.:tó 

en tU1. d. 2,~, ::...."lcr.-.nc:ltó tal ve~ !'avorcchio l):ur l..:. ,,,;.i..:;::;.:..1·....ti::iÓ.l -

del ntú:1ero de hi H:rti..::.~os f1UC rcf::...riS : epresi6n a:1siosa o c.:n-

U'-lCtd. SUiCitia, ya C.'10 esta. \!lti;.13. tc.;.,bi~!l <ii~;.Ü.l'.')'Ó O.: ttn 5f' ;. 

E1 nilinero de hi'Jcrtt:nsos sil~ altP-rc.:.ción ;2icolócicc.. c.l fi:-u:.l -

del estudio no vario re~.,ecto o.l observad.e c.l i:'licio (YiC., su

~ra. cuedro #20, cr~fico #17). 
En el f'°rtl.'!'O dP. estudio, le-.. c~e .,resi6n rmsi·JSa f\té ~.l 1!1i -

cio más frecuente~cntc referida ~or los hombres hi~ert~n~oE 

que por lt=..s mujeres, al t~rmino del estudio., le:. .rt>!~ei6r~ fué -

inversa. La neurosis co:i.versiva fué al i.."licio del ~studio más_ 



frecuente en mujeres, en ta.ato que al. final fué may~r.~1e .ite re

ferido. por ho!:lbrcs. Se a".}recia tcnbién que fu . .:-ron. l~::. :iu,jercs_ 

q_uienes al. L"licio del estudio nec~c:-... al.teraci6:1 -,3icol6;::ic:l -

tiá.s frecue:lt11:ne!:.te que los hoI!lbres, 2.l tér.:ü .. "'l.o del e~ttu.iio l::t_ 

rcl:..?.ci6n se i..'"lvirtió. E:i CU:!!~to a la dc?resi6:i .J..'1.Siosa, cor.;o -

for:::ia de neurosis, ::>odr. 110:5 concluir que ta.:.:. to e!'l. ho::1bres co~o_ 

en mujeres µresr!1.t6 tt:i. d.ecrem.r:nto riorcentuto.l ci.···l ¿5:~ ;,r 14.2'·~ -

res:rnctiva<!lente al :fi!"la:!. del estudio, l.o que nos i!ldicr.r:(;:o. ~ne 

o el aborda.jo intcr:r:i..1 i:i.cidc rna:rorue•'!.te es est~. nl ter;:ici6'n -

cua..."ldo es :..iresent.::.da nor ho:nbres o nujercs, o bien m•e '!sta. ~1. 

tern.ción rP?resc~tu m~3 bien U."1. trustor:-:.o del crlrt.ctcr (::1.rttro

sis del cG.r~cter) (l'f) o.~s bien i;t1..te u..-:.a. :ieurosis de1resivn. tí-

pica. Rn C'.t.J.."l.to a la ne·.iro~is cvnvcrsiYa, Dodc :as obsc1···v:::.r nus. 

vu.:.iente -:i..ue es :nás se:ioible al aborU.:1.jC i!lt('rrzi.l, 1or l..:.!:; raz2_ 

nes ?1"1'?Vii-:..c:-itr. ez'T .. test:...:.s. 

En el. cru?o cu:1:trol, l<:. de'1rrsi~n. a.~siosu y la !'1011.rosis 

·,cr los hc!:lbres, no .,!'~St;!lt6 vnriacio:i.es al tt:r: :i...'"!o d~l estu 

dio (vid. su~rtt .. c-_i.:~dro §22, rr:!íiccs ;j:¿o "J .a). ~stos h~ll¿:,::;

ros ::t"Ut:TOl:!. ObOOTV'J.dOS C:t otroe P.Stttdioa (lg) "')1_ld~~~'1ÜOS'? C·Jn 

c1.t1ir C'l.ue e 1 soc:"-PClU·.es ce~·: la n1.testra, y df'hido al rol so 

ci-:i.l dP l~ nnjr~r, Petc:.s alteraciones so~ co!lnidcr!?.dP.S hastn 

ciorto r"IU.·:1to CC.l'?.cttri3tico.s dP.l sexo t'P'?í":lino .. :~1 ...,EU1<';io ·,ar-

cial, biológico unic~.!:!ente, !'l.O r.s E~1f'icic:ttc "iara co!'l.trol:i.r l:i 

catol.og!a f'e..niliar. 

La. aglutinaci5n fué la. conducta dcfe:lsiva fa:.lilia.r i:iás 

fre:cue11tc;.1e:!te referida, tanto a.1. inicio coi'lc a.l final del es

tudio, en e1 ffI'U::>O de estl..tdio (Vid. SU"!Jra, CUO.ó.rO fi2.J, eráfico 

#22), c.~arcciendo e:a selJl.i:>do luear las fru:ilias que no 'resen

taban co;i.ducta c~cfe:isiva y en scguJ.c;.e. 1as fa:ailiéis con seerce;.= 



ción J ·1ee8.ci6n. :'.Zl. bnse e. lo a.."1.tArior, '.1~·tP.:1o:J. t::O~"'...c1:.1:!..r ,.._:·_e -
.. , ' 

lo. c.c:lutL""taci6n es 1a co:!d·;.ct:E c.e~.;:n.si·.¡¿ fe:.rilis.r ·:._Gs· scc6rri-

d.a por 1c. f"a•·lili.s.s e:1 crisis, hB1.Ll:;c,o- ·~_t:a '::::... s:.c.o· 01'.i.~er:~d.o -

~or otros .i;iV~Eti.E::..do!'es (1.9). ':~:--:.t;:: l;_ .. ser-e r?.ci.¿':"?.. c,:.-:--Y .. i:-. _- ~:. 
eaci6n, :-ircac;;.t:2.ror. u.~ d.e-crt:·•e.1to "10rct:~t~:m-1 del ir..::o.-~. t::t t:~"l.

to q~é l(.1. :::.rl'..~tir .. aciÓ:l lo "1rnse:lt6 a.e lL...._ ll:~, 1.o-..,n~ !?iil!::~c..::. 

ria 1ue i:il ::i.1.JcrdE"_ji: i~'.tc,r;.·:-.1 i:i.cic...x -·:s.:·cr!:c .. ~.~¡;. E.:: l::t re·.1::..2:.-~··.:._ 

Ce t:.:.les co:tduc~.::..s dc-1'i-:1E:.·-t~-i.s r-.. 1,.:.._:!..es, le. ::.ec!-'~[.!;-C:..i;. -~/·1~---1E_
c-~~.ciÓ'1., lo c:cs.l :it'..r .:e es :: ,_~~ .. :i,f;1.2-i'ic..::.ti".'"C, •.:.:..~.L.'? :__¿· -.:.,.;·":::l~ 1:·~:... 

ce a.e aste ti::iu e.e cow.o:...:.c-:-:.=: f..::.:ili..::res. L~:.: _:·:..!.il!.;is .~:..: r...::·i

..'.!.Ucta r.:.P fe .si .,,l., "::>rPS€'~1ta.ro:'l. ll:"'. i:1crc. ·:e ~to :?Jr·'J~ .:-t· ,__¿._!- ~;:i- · 7:?" ;4 ~-~ 

lo :i._;.<e refrcnt:.::.ria lo a.1te'rior.:a~:l.t~ r~=~-=:-t'io.o. 

::.11 ,-.1 rru -ic cc:1trol. le. ?C,l1 :ti.i.::.ci.6:~ ·::\té 1::.. ~s re:~Gr:. ... ~.z:_ 

c:..e las co:.'!.Cl.~tC't.:.'..S d<:;:fe!l::!i\. .. ~:.!l, j(';f"w"tiri.:.. ii.F. la-s. ~n. :.ii~:::.S si:i alt(:-

nal e.el 1¿.ó ~ :r i~s fa:'.il.i.::.s ::::;i.1 :~.l-tP,:-~lci6-:i., -:!"&-E:'J.·.';;;:a:·o':'! ·.~il·. i~ 

cre:n.e:;ito ;,wrcr!:1:tual o.P-1 ló.5.~. La :1:t.s sobrtsLl.i.c • .-.·;~¿ ·1:'.s. tii.·.c ~;...-
.. , 

var:?.CJ e:-1 -

frecue:icia ul fizial del estudio, lo 1.::..1¿.-.~ -es ~~u.:·.i: r:.iL'".::-il:!~~-t::.vc, 

:ra.q_uo e::.1 la.5 fa:::ili:is ,:.üJ~rtl~.:..:.~ i.:.1-.:ct-r¿_l•.J.f.:i.tt, ~~tos ti~o::·.S.c 

conc.uct.:.:. tlc-fe~sivu. f:.u.!:.liar re::iitit":ron. 

tttili:::,an ';JT&d.O::li:la!ltc-:e l:l:e l:;. a{"l:tt;L"'l~•.ciÓ~1. CC"":";O t.i.Pfr:.•1:.-~ .:-.i.tf- -

1a. crizis, 3.U!1C:t1.c en el Úl ti:.!o ti ..,o C..c f~-.ilis, sr- rr..:irió t.::..:i 

bién ].~ 1rr.scnciE·. de SC["rceacié!'l. 3 f:?J:.iliE.Z:: fU:-.Ci0:1...ó.lCS (3C" ~) 

y l f2...""lilia mod.eracu.:11cnte á.i~fti-"'1.Cio:i.8.l. ( 25:~) :i•~Ec.rc~l i.i.lf'lÍ:.i ti

po de C(.•na.:J.cta O.tfe~siire. fru:i.iliar (v10.. su:.:ira. cuaó.ro i.--.!.5, Lr~ 
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··, i'icio .lf24);: .U té::-mi:ió del. estudio, la c.e;lutin::?.ci611 se rn=tuvo_ 

Como ia conducta defensiva ~referc~tcme~te util.izaUa 1or las -

fruni1ius funcioneJ.es J ~n.aderaC..<.:.::.ientc disfu.."lcio:?.~es (vid. su -

pra. cuadro #26. er~fico ¡¿5), sic!!.1o notario que el. n&iero de 

familia2 f'u...""lcionalcs agluti..'"'l.a.das sufrió tm de-Jrer"2e:ito p~rcen -

tual. dol 28. 5:1, a 1a ve:; que e1 mímero do f~li.:i..:::-·ft...:1cio!1a.J.es 

si:i. s.ft!cci!Sn. en increment6 en tL."'l 6~. Asi mis:-lo s~ P_,rr:cir .. "':Uc 

el nl~merÓ dP. fa;Jil.iq.s. r.:ioder::i.11::.r~entc ciisfuncional.flB :,r a~l·Jtina.

c.as .;::;.: ·::::'!..":.tuvo, ...; l~ vez ~ti.~ ,rest:::.ta.ro.l t~a _·eci·e:ie:..._ta pc:rcen

tu<:.ü. a.el 1CO;~ e~ e·. a.:rto a. la .,rescataciÓ:t u.~ ::cr:·-cicS'~"l :' flf'é,Te

¿c.ci.$!1.. 3:1 ·1:::4s~ a lo ..:.ntt!!'ior, ?:.J.:.!.•..;.!0..:1o co.:lcluir q,:.:.c 1-...:. i'.g'luti-

~'.ti:. i:. .. ,~o :;>or ia:nilia:=: !'u. ... cio~1..ll.es ~, =i.oderaaaoente di.dfv.ncionf:_ 

les 1 hc.11.::.:.¿-o vbne=-J~~:.v :;J::. .. o"troz i.."1.veotit·:-"'dort·s (19) e:!. it:?stu-

·-·- 1....l. en~ iv c0.1trol J c.J.. i~icio del cntud..io, l.:...:: f~.!ilic.s 

~:i.t:;lnti:t:-:..~S ~rPc..to::ii:1~.:!.""tC.:16:.o.tg, C!l t.:...-:.to r~v.n ¿ !~a...,..i.J.i.-::: f;.L"lCi:.

l'lulüa (¿3.5~;) :r 4 1 .. a'lil.i:.is mod-ernd.a:!lC:--~te di5fu:1ci~·: ...... le:= (5 1~--~), 

!H'r..;o.ro1 c0~1tltteta d.e.fcn~iva. Se ,,=-,..zr::i.tó im c;--.:;o de 6.isf;.mci1Jn_ 

± .. C..."lliliu.r .bo?V~1 .. a q~~c v.ti1iz6 corno defc:nsa la ~e['Ució~i. y la oe 

eree1ción {vid. su~ra. cuadro #¿7, ~r,Iico ~¿ó). Al t~rnino 

da..11 estudio, lG:.S f::u.'1.ilias ftc1cioncl.es -:it;luti:iaa.us St.tfriüron un 

dcc1•e:iH~ntg porcentual. del. 29 .9;.:i :¡ lc.s fa=~iliu.s fu.--icio~-iales sin 

altcrac.t~ñ:. sa increoent~on ?orcentttnl.aente e!l. 75 .4~. Lz. fr13 -

cu.encia de ~resé :::.tación de fo.wi1ll·S seVeramGntc <.i.i!3funcio:ia1.es 

se mantuvo al t/;rruino del estudio (vid, su:,re., cuadro ¡/Z3, ¡;rJi 
f'ico #27), 

.PodemoE concluir. c:,ue 1as f&..!".li'lias .!:1-ilJertensas, al rr.c:ioe aq_ue -

:Llas de cai-acteristicas si;1li1aras e. las del ffTU!lO dP. estudio, 
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abordadas L"'l:te€"I'a.l!!lentP-, ~resenta"l u. .. '"la dismL"luciÓn en la ut:Íli' 

z.ación de conduct:.:-.. s defe::isivcz cru:::iales a.."'!.te ln crisis, t::iencic 

la selrl"ceación y J..a nec:c.ci~n l.as r.iás ·mtsce?tihlns de re:~itir -

a."lte este ?rocedi::iic:ito, see;uit:..:..s µor la urluti.l.C..c::..é;i, C\.UC co

I!lO se ha rwncio:i.uUo a:iterionne:ite es ].c:;. :.ic:ws :n.:-::tolócica de CE_ 

tas cona.uct~~ ci:P.~·t:tsiv'-s• T~Jbi~:'l. :JocJ:e L~ co~-1clu:..r r:ue-1.::?.s fa

::tili~s hi ::>ertensr:i .. s no sor:wtia.u.s al ~!.bor;,i.2.ji: :!.:~terral 1 ¿re sen -

tan c:.:..::bios ri_t1c i::iractic:-.. ":J.ente ~odr:..1os co:1&ie:.c:::-::.r como :io sil_':l.,;_ 

fice.ti vos. 

ro:t f2J,1.Ília Uf::l.Uti:t~U.:.'. 1 :'JrC·~~tii:1.~.:1tE!1e:i.te, t::~~to .2.l inicio CO

lnO al finru. dPl ;:;istudio, :i.. -.rec::.a..1.tiof;e n ... "1. decr": ;~:ito :1orce:nti1_f!l 

del 8.3;', e:! t?.ntc . .,\..!.(; los •z:.rtici""'.l? .. n.t~s con <.1C:..,r('sié~1 .:1.nsios~ 

que refirieron fa::i.ilia sin ccnt:"!Ct:""'. r.J.pf"cn!:ivn., -presrat:?.ro:-i ttn 

i!1cre?'.'lonto :iorcentti::!.l del ~3-9:~. L.;c ti. ,._rtc ?So:= con :lcurosis_ 

conversivo. r~firicron tn.:.:.to r...l :.~1icio cor.:.'J nl :fi:!al del estu -

dio, fanilia riredo:".li!K•ntc:"1e:.nte :::.rlu.ti:1a.u.r:. -(71.4J; y ot_;;:~· re-spec

tivumr.:-ite) a_)r~ci::.:1.aosc ¿or lo tu.ato tL."l. d~cr~rn.e:::ito :iorcr":-itual_ 

del 1.5.9:'· Los hi '.:\..rt~.wos co:i neurosis co::vcrsi-.. -a i:i.uc:. ~r:firi!:_ 

ron al i~1icio fa:ililia: co:l te::v..:..c.:cia. l.! l'- ncgaci5:i., al tórcino_ 

del estuciio prescnturon u.1·1 ct.ecrf.:u(:ato ?Orcc:itt-:..:.:.J.. del 1.00:,, en_ 

tanto c:_ue los ~::..cic?:tt:s co:1 F.s'"';e: ti::io ci~ ::ütc:1"2ci~n y C'IUe &de

más nce:aron alc:;ú..ri ti?O df' conducta defe:isiV.'.:.. fa..-;iili:?.r, prcscn

t:?.rO:l '.L""l i~crcnc;ito ::icrce:it1-1al del 76.~. Lv~ •<.~".!i.c!"'.tf'::: ~i:.i. r-.1 t.!:., 

r.;:,ci6n -,siccl6r.ica 7'Jero ·i.tH' refirieron fn::tilie. 2.;.lutinE.o.cia ::irc

sen.taron tUl inCrcme!lto -,orcentual ,d.e1 25::' e:1 tn..."'1.to ~ue los, -,a

cicntcs r:.ue- :no prr;sentnba.."'1. nlt-::rt!ción -:-i~icolór:ic~: :r n.ne ado 

m~s nee:aon familiu con conc!ucta defcns:i.vn, prcse::t:;.ron u:-i in

creric!l.to ""1orcentttal d~l l.!;~ (vid. sur,ira. cw1C::-o #29 !' 3'-", r:rá-

fices J2S y 29), 
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. De lo anterior, pode :JOS concluir a_ue el aborda.je intecral ?Br

.m1 te u:~a :::eyor eficacia ea las fe.:nilias aeurotico-conversi vas( 

hallazgo y-a referido en -,ár;inas anteriores) asi como l"- dis::li

nución it1¡iortante del uso de la sep:repación COI:J.O dPfensa frt.t -

::ial a:·,te la crisis y le. e.bolici6n d~ la necaci6n, hechos """ -

se rct .. lcjaron en el incre::1ento 'lresentado ~or las °Y!!.'1ili:?s siil 

alter:.ciSn ~sicológica pero a¡;lutinadas (conducta de:fensi'Ta 

hast~ ci¿rto pu~to ~e~ea.ble d~do Cltte es la :ienos -.,atol~eica de 

li.:~s M.~tu.diad.'.!.3 n:i esto trabJ:?.~,o) y en 1~ fa.:!ilias cu70 mie::i 

bro hi.,i;r·t;c;t;?O rwe& e.lt~raci&'n ¿sicolóeica y refirió .2den:!.s f" 

:.!.ili.L Si:l C~:Vit!.ctu ci.~fell.Sl.Va. 

~Zl Pl L -i.·•n ~-:i cotitrol y ~l :L:.ticic e.el e.3tt1dio, 1o.:.s :f'~.nili...:.s. 

,-1c ~r-.~r;ivo-::~ 1n::..02~0 y ~;.euroticc-co:1.v,:..r~ivo..s, fuerv11 -¡redo::ii."1.2-'"!

tc> .. lt. t.tt."' . .:..-:-J.-.1.ti:~.::..-: :....a, see:i.;.iL1L:l:"!: d? a::_uell~s ~tte !1"" fa.ron ~lf:l'Ín ti, 

"'le,.. (...'! c..; .. -_.:.:.~cti:.. c..~·r.'i:.·:i.s:iv:::.:. .E'.::":.::: .. li.:~r, de lc.s -:ue utili~aron la !l~ 

[':.;.Ci.Ó:.1 '.' fi .. l.~.!.:.1c:;:tc ~lOr l?.S '"'.t:.C '.l.tili;:o.rc:\ 12- SCf.Ti::!, .. =~ci6n. 1 -

-K~ci:~:!.te (5(:·.;) ~·.ic rcfiri~ co;1r..luctn. suicida nercibi~a s1.1. ÍB-"'.'11-

lic. co:'lo f .. elutlrt:.ua, en. t;-..1tc ~ue uno (50·0 ln rEfiri6 si:i coE, 

ductc, cl.,fen::iiva (vid. ,.,,-.,ni. c1ta.d!'o #31, fT~fico #30). Al t~r-

:.tino d<'l 'H?tt:.•iic 1 l¡¡,s :f:i·.dlic.s de"1rnsivo-a;isio::i:ns ~r l'leurotica

co:-iversiYas r::ue rr.firieró;i a~luti-:i.ación, 1')rr>~'1~t2.:!-on un tlecrP

:nr>11to ::iorcentual.. del 37. 7:'. y 7 • .'j~ resnf'!ctivPr:i.cnte. En t:::..nto 

r.1ue le:?.~ f-~li8.s con estoe nisnos ti!JOS do alteración ..,sicol.~

tica. 1'Cro~ si!l co=iductg dn:fl!nsiva., !)rt>Bc!1.t::!ro:i U..'1. i~cr(.rn.~~1to 

!'orc~ntual C.el tsl.ó%:: 15.31• res1cctiV<.".;.1c~1te • 

. En cue=ito a la.e fn;úlias di.'.! ,::i;onsivc-a:.ts.iosas y neurotico-conye!:_ 

sivus '1.ue utili~A.ron la ner..e.ci~:L co:no cor!.ducta defe:lsiva., prc

se~1tnro?1 U.'1. decrem.bnto }?Orccatual pr:ictic::..·1c.:ite no sir;;li!'ica.t_! 

vo, isual circu ... "1.stancia se observ~. en lc::.c fa'.U.1ias con las ni! 

r;ias al..Ícr~ciones psicol.Sgim.\s y: quC1: refirieron. sorr:-ecación. T~ 
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les Yar laci!Jnes al. se_r a.vin.l.izs.das daade el :>n·.-i.to do vi 3ta nrást 

tico, son considnraU~s cooo ~o sienlfic~tivas (vid. su~ra. cu~ 

.dro ¡3¿, er~ico i3J.). 

En el rru90 de estudio e:i. cux1to al. rr:l~O d.r ;tfectaci~:-1 -

social. causado por la enfer.lnc...ad, al 1.:1icio .:i.el estu.dio 1'4 el!:, 

se 9.feotaci6n lP.'V'C fuG la que :!l~S familias a)ortó -\7 que e';,."...""ci

v ·.l\".: ~ 5C;·~) '9.l tot;:il del c:ri..t:>o, sL:e;u.i...;.11 u.e l¡;¡.s clases ;;~1 

i:'.fcr:.t:.:.c:!..Ón ::r afectc.~i~"'l !l'lóür.-ra.~a. :J. t~r.::.!..no d.el entua.io, la -

cl~sr. .;.:t°(,Ct.;:.ció!'l :1eve oon.ti·ibuyó cc.1 .:i.!s_ ü.c 1.a ni t;;i,d ( S fa-:ii -

1!...i.!'.:! ~¡;_..:. c·~-..ü· .. ·.:-~la:'l g.l 57 .1:·q dí!l- -total. del E="'-,_.,o si:-c.l:.üa d.~ l~ 

el ... ;::: e e:.-~ ·,•f1:ict:::.oión (v~d. ,:...,_t.7~::.. t:ll.'J.dri: :133, fT~f:cc !{32). 0!?._ 

11") i.t~ 9•.1 1.•-:lr :--1r~ci~r, l::! :frn<'~1_~".1.cia de fe.nilif'.S hi -i~rte:'lsas ..;. 

..:i:: :··;.'F. r:::: H':!..S~i. u.~? l~ P.Sf~r~ ne c.:..sü :~'."'.ctiC:.~s al. .a'Jortlri je :!nte

:-:o:~~, ·-·:"l:C~:~ta 1.ui LtcrP."1C:.i.+.'J ~~r~t'!:1,i;\~<:1.l de:l se~·~, e:1 t.-::-"1.tO nue_ 

i,:3 t•a:.".ili-.J r;;.;5.cr~~·-.?~":r.on.te ;.i::.:-cct;..!.'..:s .:!l oer ?.horf:::.C:.s.s :.· .. ~terral::, 

m.u::te, :-;r,.,:::-~:t' .:..:i t~l .J.6Crc>·.~,e.1to .:JCrc.::n.t~.t:a.l del lCC~, ~s C..ecir -

:J6n m:i.s an.:Jc{· ·1ti1"Jlt.:s C.~ U? ja:~:::.l" a:lte '-c:.:1 ~!"oceC.i:'.!iC:."tto. 

En el cr1-'·'7º co:1trol :t al in::!..cio ::.i.el est 1.•.0.io, 1::1. cl.:.se 

~:rec·'.;c....ci6:1 leve fué la :i_uc coa."t ribuyo co:t el . :::.:,"'or nú~1ero c'.e 

f¿tn.:!. liri.u (14 ~ue e.:.:~.i·1~e:J. cl. .'37 .51;) ::.1 tvt;:-,.l del t?;r1.t:io, fSeetti 
·, 

do. uc i .... n cl-8.scs sin F\ftctnci5n "../ a.~ccta.ciSI"'. scv€ra •• .;.1 :'!:r..:;!.l_ 

del cc.tu..iio, La cli:i.sc c..fectaci6n levo vol·tiÓ a. ser la c;uP. m6.s_ 

fa.;i.ilia.s al)ortó (11 ·:i_ue equivo.1.c:t al ó8 .7~) al total ,cinl cru'º 
seeuid.a.. ~,e l.:i.s cl~scs afnctaciÓ:-t :1aderada ~r sin afecta'.ci6n ( 

vid. su¡ira. cuadro f/34, ¡;ráfico !133). 
fu el gru.10 de estudio,, etl cun.'1.to ·a la institución sociaJ. 

más afectada por la enfermedad, al inicio del ~rorrama, el or

del fu6 el sieuientc 1 7 faciilio.s refirieron l!lodificaci6'1. en la 

actividad laboral (5G:'), 5 · fa::iilio.s ( 35. 7:') refirieron modifi

cación en· ln vida CO!lyu¡:al, 3 fi;u.iiÜas (<'1.4::') refirieron mod!. 



f'icaciSn e:i la. for:na de es;'<;;.Z'Ci:.Jicr..to, ¿ fu=iliC:i.s (14.¿¡'~) ref_h 

rieron I!l.Oc1ificu.ci6n en el L'"lterJs ¿or las :i.ctiviua.'"'es uc los -

hijcs y 1 familia (7 .1;') refirió :iodifice.ción e:i la i!:tcra..c 

ci6~1 soci<:!l •. :..l. té::':li.."1.o a.e]. estudio, 7 fa·J.!.lias (50 ~) r€if.iriú

ro:i. ~od.ific~-.ci6n e~! lr~ activiC<;;.d J.abor~1, 4 fa :ilir:.s (¿B.5-~) -

refiriero::i. ::1odifica.ciÓ.'1 en la "Tic.a co:i~,"1.1.ce.1. :r 2 :':::.:-~ilit..s (J..t" • ..-: 

.Jor ciento) 1 refirii::::-:m ::.odifica.ciÓ'"'l e~~ l:! :f\:;Z-~Q. C<C' rs..,arci:-::!.iz2 

to (vid.. su:ira. cua:J.ro .135, p-rÚfico ,;34-). 21 be.se e lo C..""lte 

rios, p .• o.r>.:1os concluir que la rtodific2.ci6:i u~ el "!..:1'tcré~ :Jcr -

1-.:.:.s a.cti .. ricie.ucs O.e los hijos :r e ...... la :L'1.ter1::1.cció11 soc!.a.l, so-:1. -

l.::.s L:lás suscP 1tibl.c s ,.:..e ser c.adific:....:...:;:.s 1or el :·t.: .. :.1e jo !.::. :e;: ¡·;:J. 

1a rtUC a.!J.bi;i.!J ;r1:-s,.~t::i.ro:1 U..."'l c..ecre¡:H.=:-.to :_1~rce::1tUQ.l del. ll:C~~' f.::1. 

t:.¡:_\tc .:~u(; la. :::cc.i:f'ic~~ci·S.1. .:n. l~ :f-Jr:.'l:.l <ie .:is-,: ... rci::1.:..e:itv :r ~:..·"l l.:. 

vi~:.t co~Jltfc.l, les sic:.<.!.t..r1.:t::."l a.! c·u.a:.'to o. la st,.z;c .. _ "ltibilid.a.ú. i:t 

·.1e jora'r .;.l ~cr ~·1:-..::.\' J...:.c~·.:!..e i.1torr~.iente. La r~o.:;.i¡'ic..:<.ciS:1 e:t l.:.._ 

¿.c"tivi~.._¡,.·~· l:...:"1or:..:.l :10 i:rP.::i(·:l.tÓ c~.10:.oc. 

es:i;:,.rci..ra.~c-.1to )rt.:-.:H~:. .. tó u:: .L1cr~:::i.E·1to ::>vrct>n.t~.l:::.l ür.l 60.¿·~, e~1_ 

t:i.:1to :it:.e la. uouificz..ci~:~ e."". nl inter~s -icr i.::-:: ;.:.ct.:.vió.a: ~s ,?_e 

los hijos, sr. . .:.:-.. crc:::ien±Ú c:'l tt.."l .;.9. 6;·~, ''i:.e:::::.tr'·.s _ .. ,.1'' l?. :::·:>difii::~ 

cióa e."l 1.a viu.u cc~1:,'11["9.l n.o vu.rió e:1 s~.l :·r=-c11'":-i.ci:i üe .,res: ~t~ 

ci6n. La ruuJifiCi:.i.Ci~n e:1 J.a Lit: racci~~ social -:irl".'Sf"'l.tÓ i1:1. ::~e

crc;:innto ;i ... rce:1tno.l dEl ll.O~(, 1M. te.ato ~.ur 1..: .. ic.i:.ificu.cié:i. •:::_ 

lu o.ctivido.ü lr.:.borul uecreció 9;~. "Sn b~·1sc ~ lo i.:...itErior, :;odt::

taos .co:i.cluir o.ue a~ no ser so:setid.!:!.s estas fu .ti.li:::..o ~ r-::.....:.-.:.e je -

interr·ni, :io t.Jrcse .;ta...-i variaciones positivas c.i. Cl:::.nta a. l.a -

frecue:icia. de prnsc::i.tación. ci.e al.teru.ció:i social. a co.1occuencio. 

de la enferuea.acl (vid. flUprc.. cuadro #3ó, gr.=.íico it35). 
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E'.L ~dl.lisia co:npa:rativo J..c las variables estudiadas e.:. el 

!Jrest .-Xe trabajo, arrojó les sicuic:!tes result~u.os : 

E...'P). el e:ni,o d.e l:5t°'~ti::.io, lt.i.S vari~cio::?.P.S obse::-vac.as e:i el_ 

7cso cor)OTa.1. c.i.el .:.ie !bro h1:1t1r"t;c·:1so, obtix•:icro:. un YC:.l0r ti.e -

1.a {mea.l.a.ate 12- 1rur.ba de CO;:;!.:Jr:.Z'.3..Ci6.::::. de ~t:;S ::-."..1.€2tr:::.z ~10_:....1.i.::.,S 

oe:i.ti.i~ntes o O.e He· :··e::ia.r) t;'-18 dcsi;;.e el. ~t::lto C.e Yista .est"tidis~ 

ti.ce n.c r;.s s:.pi::'ic:itivo, e3 decir l~ .. s vu.rir .. cim~(•S d.r>l ~-~-°'-'~--· 

cor,oral. e!1. los i::.tezra:ites d.f!l r.r: 10, se U.3:bic1•on· e:i ?:~.'O ·má~ 

&J. azar (vi¿. i.."1:·r3.. :.:.:'!exo .. ~11) • 

::!n nl .er.J..,o co:!troJ., e1 ,_.-r .. lor de l.ai: "./n-ia"c'io:lés- dAi ::ir.so· 

cor1orr .. l a.e ;.1~.~= L~te:·r.:.."ltt.s, :"\!~.del :or.:::c~~ C._~· _J.~~:3_.·(·~:_f~~~;~.-~~~_:. 
f)rat-,b:::. Ce J:c "!e~:.>..r), :Kr lo que :;lO so:i -~z~.:..~i~·t¿~~~~~:.f·e ;.si[~-i

fic:::i.tiv:;.s, co:!.cl.1...i::c;_ ..... o;:~ ·_::.;.~.::; tües vt.:.1. .. i<-cioni.:;;.; f\:~ron. <.inbü ... 1:.:..s_ 

~ ::.::J.r ( •r!.•i. i..i.fr.:.. ·.~.::c:·:o .. ·l¿). 

t:2 :.:ru:io c..c ~s :;t~di·.l lb..:. v~ri;;?.cici:es obsc:"Vu.o:;.as obtuvie:ro.'l 1.u1 -

Yalor ci.~ sif.::ti:fic=:!!:.cia. de 7 .4 (Prueb2. ti.e ·,.re ~·7r.~w.r), e;;:. d.t::cir -

fuero:i estnl.!.!..:;;.tic::i...:f.. .. &..t~ ~i0if:..c;;.1,t•:~.::, )or lo i:-.. '-1e se i."lfirrP._ 

o.ue tt.lt z ·rc.i-ri;:.."'..cio~·~e:s se üi;:bie::ron a.1. :::.horde.jf" i:'.tc rTr.1 e.e ·la -

p;;:¡.to1.oc!~ f~.r.·.ili.cr (v·iC.:.. i;.:::"r!> .• il:l-:?::-:o vl3) 

::n ·~l r,rt\ :>o control, c:l \"alor df' lz..!:: ·.~.:-:-i?.cio:~t:s ob~cr·.ta

c.a.s fuli de '.). 5 (Pr.J.E·bc:... ~r! ::e ~Tn::i.é..r), -:i.o sier.if'ic~""lte, e~ . ecir 

tal.es Y\.l.l•iucio:.:1eS fueron debió.SS e::1 !!l.!e d~l 5~ al az.:.r (vid.. -

infra. a~exo #.14). 
Con r9S"'_)ecto a. J.a funcional.idac~ fe~iliE::-, los rr.~t!ltatios_ 

obtenidos en el cnt 'JO a.e estuciiv, sei!alan (iUe las ve.:-i-;:;;.cio!l.es_ 

observ!.lao.s se deben al. abordaje intccral., :lUcsto -:¡ue fui.ron 
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ni¡;o.ifica.~tos cst~d!otic~.:.:cute hablr"1.do (vo.J.or obtenido nedi::i.1 

·te Pruco~. ·de !fo !Temar ie;utl a 2.9) {_vid •. fafra. cnczo f.ll5). 

·ful el eru'o control., los c~bioe oO~orvndon fltéron Ce1 

orden de 0.2, es decir no sic;nif.:!.c~.tivos y debidos al. ~~n.r ( 

vid. i:'l.fra. p .. "lc::o #16). 

En C1J.nnto s.1 co:ltro!. biolóeico dG 1.-J. c:if~medad., C0:-!1.;?~c.~ 

do :'.. cada grupo co:!sico i:J.is::io, ln~ v~ris.cioncs obserrri.d:is no -

f1-19Z'O~t c:it.rv:.!r:tic~nntc sig:i.ii'icativ.::.s (vid. i..~r:'.. cne;:os f,!17 

;¡ l'.l), ~i» cnbo.re;9, 1\:"do· el :iorcc ito.je :le p~.cic:ltes control~. -

C.os ~r :i.o co~i.trol.:-.. ~;ao a!. t~~i..-ic del estudio, se rc:tli~Ó ~r-teb~ 

üc s::.01i:f'ic'~-'lo1~ c:Jtnd!.)tic::.. de 1'.! clifere:J.cic c:itrc =.J.bos cr.J.
pos ~, ~l vtlor obteniU.o :"u.t: ~?:!..::.<!Lle.1tc siorific'..ltivo (Yid. i.:!, 

f'!:'c. •. ;:..:1e:·:o .~~13 Ois). 

t::.·~o .: .. '.: ::..:..::!.e.je, .:;;::t~-:J :':'ucro:1 ;.·.;¡,::'J.i~;-~~.:..:c co~1 13. :rn.V.!b::.'". de: co:ip:::, 

!':.tcir5:t i;~y!;::."0 -;·:.rc.,_,:it.:!.jr•s C.•::: '.1o:J ::1·.v·str3.."> no i:l.cie'!lend.ic.ntes, hf 

bi~Ll.dosc o1Jt• .. :-i..iúc u~ •r::1cl" d·· 1.27, r_uc~ ~nt;.·:.i!'.5tic.~oi1tc no -

aa oi¡;.i.ific·:....1.te, ')i.i:' lo c-.ur- :-:e co::ic~u:re ;ue t21ce Vé..ri~ci.o:!.es_ 

se 6.iJ"oicro~i ~ <J.C:?.r (vid.. i:.1i"ra. ::'.'-"1.0xo ;fl9). 

::'i. lo ::-eft·r~·1to ::. l~ rP.:i•-!rcu:::i.S:i ::ociQl de l~. e:1i't::r:'Lcd!!.d, 

co::rpa.ra"ldo v. Onda gntpO co~1sico :iia:io, J.as V:'.ri:1.cio:.'!cs o"r:>seTV"~ 

d.as no fu""ron est:..:.dí~~ticc.r.it:u"tc siz.1ific~tivs.a (7id. :i!li'ra... ~"'1,2. 

:.:oo #20 y 21), si:i e:J.bu.r~o, d.ud::~s las v;~iu.ciorws observe.das -

al. t<!;rni."lO iicl estudio, se so:.wti6 esto. vo.riable a le.. !lrtteba -

do siG1iii~a.~cie ostad!stica de l~ dif~rcncia entre los O:U~03 

ele or<tu<iio y control, y el vaJ.or obtenido fu6 sieni:ficu.'lto 

2.4) (vicl. infra •. n."lexo .¡f2:l. bis). 
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c_o...,;·1_c_L_U_3_I_O_Jf_F._S1 

1.- TZl. el tz"U""IO de estudio, tieso.P. el ':'U. ..... to d~ "Tista est::ct!.~ti-

co 1 las vz.riacicm.es obse~-vac.as e~ las '.-:tri~ .. 11.es; co:-toc:i 

"1.ie!l.tos sobre :t~A, !"t'.1"" .. cio::!!~.liC.aci fa:-~ili~, tE>"'lOió 1 ~:rtr::=-i9.l 

Ci..=..stólica :· 2.ltr:!'"f.!.Ci.cr.t:n si.;cialcs, fuero!1 sie::ii!'ic~ti\·.::.s, :!~

a.sí lG:.s v::.ri:-.c:.o~t'S ohserv~.u...;;.s e:.1 lus ·_-u.ríe.bles :>eso cor~oral_ 

7 32..ti.of~~ctor iec1.ad. CO!"!. el a.bort.L~j~ i~J.'tefr?.l. 

Uc.s e:: toe.:;..:.. l~;J ·.~.ri:-.bles e:! e~.-tuu!.o, :;;0~1 s::.c1.ific?.::-ttes,~ 

9\leS '!)or e;c;.~:-ilo, P.l ;j5,7,~ del t.:.tW. d.e L;.te.::r::::;1tes U.el tn;.10·_;~ 

9rese-:ttó u:..o . .:l.:.1ució:i o.el ]tso cor-io:r-~l, e:i 't2o..:tto :;u.e el l'Y.l·~- -

de los i:itc.~:n-'1.tt'!s ó.cl [Ttl'"IO est:::·.b~ s~tisfechc co.! e:l c.~~~da.~-~ 

i¡"?.tco-::ü. 

3.- L.:.:.. c.i.•~:\L'.cio::n.li~2i::. f:..~.:üli::.~ ::o necesari<:.!.r::itr; cOri.diCA'o>i.3.~ 

p,1 dP.=.:co~tral. ·.:!.P 1:-. tt~.:", ~1 r.-:e:tos n;-1 "!'Fbili:;.s de -~a.ri:~t~'_:·:_ 
ri2ticc.Z si;::.i 1-.:'..rc: .::. l;:..!=: é..r·l u.1ivnr::so dP tr2J:-ajo. 

4.- Lii. 1Qjoria en l~ ft:.:"~cic~::!.ic.a;... .fa--lilir~r, rr...,cr~ute e:1 ~t"1·

c..::-.. -:;rol :n..:s .:JF·n:c.:!.P.Tte C':.I?. la :~~:., ;rl :lP.!'tOE t~:l ::a""'!il:!.=.s de_ 

Cé'.r~cteri.::tlc=..c si.-:1il:!r~s .:. lns d~l. ;T".!":JO C'.C f•Stno.ic. 

dio, son i'tL:cic.~:_ .. l¡:;.3, s.i11 c:¡h:il'["o, r-st~. ft'-"":Cic-:i:::.liüael se -

i:i.Crr':-:e..:.t:::·. ct.~?.:·1<.lo so·."l ~1;0:!-c.::.u:-.2 i.1ti;;craln~~1tc. 

o. - La Atiucacióa _:H.:: .. r:~ lz. G:Ál'-1..d. come '"'urtr. cii...·l aii-;rti•~ j~ i..1.tc.-rr..1 

es '?tr1tc..l del lrJrTo obte.1itlo c:-i la i:?.rterucción ~"tw1ili;;.r :-_ 

en le di~_.1i:!.1uci6n d<'" .::.l~e::::;.,i.cio"."l¿,s :icicclór.ic;..:.!: n:i..:1-t..=·:'!'=t!~.:.::-:s 

='ºr el oic:J.bro ai'cct.;..c..0 de h:. "'.l~1·tt; ;isi5~ a.rt!:rial. 

7.- L~\S .!ril"'"!ili.:.s hi·1erte~1se.s con dP·)r?.sión c.nsiosa ~r X!."-!!=""',..is_ 

conversi va, son suso E 1tibles de ne jorar CUG..."l.do SC•n e.borda

das i1:.tccraL"!:!ente, ~..l. ~en.os en :"ru!lilia.s ó.r: carac~Pristicas si-
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mila'.r~s·a las de1 ¿ra~o de estudio • 

. . a •. - La a(;lÚti."laci.Sn. es ~1 zeca."li3co. de dei'e:!Sa f.TU~•l.l más fre

Cttca"te:.:iente utili~::.do /Or l~s fa.:úli~s hi ~erle.1.'E'as, al :ne

n.os !JOr aquellas de cnracteri:.;t.iC::!.6 sl::iil.:..rea a lci.s del 0"'.1.-po_ 

j.- La. .:t(.¿'aci.5'.i. :¡ l~ sc~acaci6n, cc;no cor..duct~s dc;fe.asiv:ls f_=. 

.. lilit!.reo, so:i. su:: ce _¡til:Jles dr: re:::iitir al S"'=!" a'bord~das in

tec1~w.:iente l~s fa:.-úl!ci.O l;.i ;Jertt:::J.s::t~, al se~os e.n ~quellas U.e_ 

e.:'.:c::ct'-'::."'i:;ti•::,..i.s si::ii13.rés .:.: l...:.:: ri8l í:7'11...,c d.r> ~'::turllo. 

10.- l.::. ~.:.¡-luti !.:i..CiÓ1. ea ~n.Lsc~ Jtible U.e z:iejorar cu.:.nc.o l.:;:.s fa-::.!, 

li...1.:.:: lü _,,~rti;.rn:!s r_t~c l¿:, rnfieren, so:l .::.borda.~1.:.s L .... _terral.

!!lt::.:te, si 30!1. sirlilar~!3 a. l.:.::; del fT".t:JC :..!.~ r<>tudio. 

l-.:~ :t·:l E.1...,.1·.10 •lf.' 0 ~+.•.tc:.io, z.•r;fir:.r~~l pr~o.or.ü:i:.:.:-?.i:t::-.:e:1.te ;.UOti.~ 

~ic..::.r::iS:1 t.::l lw. ·.·.ct.:..vl-~-- 1.:...110.:cll, e:i ln. ""ri.:...:. c..;:1yu.-.:.l ··.i c~1. c.:1._ 

:.~:':l:rt°.::. :.J .... r l:..::.s !i<::t.i.~_,..:_ ..... d..;.C:~ d.~ lc.s hi,7os, 

l!:l.S 2.CtivL::.:.i.~efj ::_(: los !:ijos, so:i 1~3 re -icrcusio ·!i..~c soci,S;. 

le~ :1c 18. ~{TA ;:;i~s t:u::ce)tibl.:··s -::_,,.. ::iejora.r ci...:.::.:.n.ó.o l·!s f'a::.ili.:..s_ 

sun. ~~borda.ids in.ter:raJ.r:rnntc. 

13.- L'.!. :aetodolocí<:r. pro·mcotu, es tÍtil en el aborc!~tjc in:tccral 

de la3 fu!::.i1it:.s hi 1erte:lsn.s, al ne::i.os E:!n n.qi.1Pllas de caro..2. 

tori~t.::.c.:i.s sinil~rcs a lus del fTUJO de est"t.tdio. 

14 ,- Les proccsoe correcto1'"0S de objPtivos !~ tienpo li~itaC!.os, 

son ··~actibles de ser utilizaóos e:-i el allorciaj.a ir-1tepTa1 -

de las f'a:lllias hi"l~rtenst:1.s, 
/ 
si so:i de ·c:.racteristico.s simi.1.a

rcs a 1as del ·eru!lo ue estudio. 



135 

AU.'lquc desde el frío !JU.'lto Cle vista de la est"d!stica, no 

todos los rcsul tudos obtenidos e:i el '1reseate trabe.jo son sig

nifica~ivos, si lo son desde el pu~to de vista ~e Ja práctica, 

ya ~ue representan lo que la Medicina F~~ilio.r se ta trazado -

como :nt"ta., el co:itrol. de t1-'1.E. entidad patolÓgicc., e:i este caso_ 

l.;:. ~i.1~:rtc.J.si.0n A.rtCrial., r.1ea.ia'1.te el aboró.ajc i:rtecral. de]. n!!, 

e ~eo ;.:.;.."li1.i.:.r .;_fect<..:.d.o ?Or est8. eutiuc.1.1.· 

Co.1'1encido estoy ue que es i:1Hti.i~te u~:;. ~ruceso de e:i.se?!.a.:!. 

~a-c.1. ~r1;.-w.iz;,,.:.je l~ ... fema nn que 1..!.r.bcrá i:-iici:::.rsc to.l. Abordaje_ 

1.:.;,""';~:'-:::~l ·./ tio ;,ti..:: l::i. r;:r~todolor:!a pro :-iuesta e:! esto;: tr::.ba.~o, 

La ;,,;;.tis:f¿,cci6.: perso~!:.:l lor-~:-.L..'.:!. r.::i. este tr:i?ELjo, es ':'.11.t -

ch:.;., .r:.J. :-:.te ""Je -:ier:·dtiÓ 1-LJ.a p1•lctic<:t. ·m~:licz~ totc.1:'.!0~l~e difere:l 

te a 111 que h<.~~tc. el ;.tc.ae:nto h.:~bia eject:.tf'.d.o, y un acercar:i.ien

to tal. a la u:.1iuad ele aná.J.is:?.a a.e la t:ecl.ici!'la ::?m:liliQ.1' 1 que r.ie 

hi=.o sm1tir tL~n :ali.s ver<..1.0.'~er11 ::-clc.ci·Sn :n.éC.ico-puci~ato ~,. e:!'lri-

4uec~1~1a con la reluciÓ.rl a~dico-fo:Jili¡a,. 
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En el presente trabajo, :f'ueron seleccionadas 30 ranilias_ 

hl::iertem:as de l!:! 111~ ¡¡20 del niss·, las Cl\ales constituyero'1 -

el. universo. de traba.jo, que ftté di"Tidido e!l. dos e-runos, seg(i.n_ 

la dis~onibiliuad de las familias p:irtici,antes pa~a inte¡;rar_ 

u..-io u otro, el de estttdia. :¡ el CTU?O contro:l., constitu.idos por 

14 y 16 :f'.::tnilias raspectiv¡;,:nente. 

Al mie:o1bro l';i!lSrte:iso de las familias del ertt.?O CO'l.lt:rol,_ 

le f1.i~ éi.plic:J.ü.8. l:!. ~;.!.túrio. ae 4 cucstioa"a.ri..:>s, los cual.es ex -

plor:;.ro~:: CC¡1.:Jci :tic:~t·)O sobre Hit.A. :¡ r.r,Ej.a.o de satist·.:i.ctorieaa.ci_ 

con ol m..:.::.e jo 1-...;.;st,2•. t:l ~o:;e.1to i:x_:"Jle:1!~nta.do ¡ ftm.cio::ialiv..acl. fa

.:i:.li.¿.rj <.!.lt'l'.'!r:icio;; .. c:; psic.;1Óetcas y co::i.a.uc-cas C!c:fe:isivcs fru:ii

li.=..~~·:::::: 1 ., er.: .. io Ci.e .:'W]d!"C-:..:.siÓ:i de la e:ifer:n~uo.ü. e:i. la esferr.. -

a .:..cial 1-: 1 ... f':. .!ilü::!:., ·po:::terior a lr.. resolución de los cuesti2, 

'!.1arios, se le ;:iidi5 la 9:resiÓ:1 ~rterial J se le Li.dicÓ con.ti 

!tttar b:.:.:o vigils.ncia ?· ... r su ro.~d.ico f2.?'lili.;;:.r C.ura."lte 3 meses, 

u.1. tór:1ino !.le loo cuJ.lc;s, se le a11licaron m.:.eva?:le:1te los for 

mtlo.rios ;, .. ::rn l&s :nit.!.iÓ la tensión arterial., i~dicandolns la -

fi.~ia.lización ~e su ~~rtici?~ción e~ el P.stutlio. 

;J. mi;;cbro· h1~>e:::-t€::so de las fa::lilius del e:rupo de estu -

d.io, se l.e u.9lic6 l.a. ui~ma. b~teria. e.e formularios :¡ se le mi -

d.iÓ la presi6n arterie.J..., ¡JOBterion.~cnte las :f~ilias partici

pantes fuero~ so~ctioas ál.. ~odelo uc ~bardaje i..~teeral. d~ la -

so.lud famJ!liar • 

. El: .proceso de enseñi:....~~a~~)rc~d.izaje const6 de dos fcsess 

:. "una ·intensiva, constituida por 5 sesiones é.c 90 minutos ñe du

:raci6n ºªª·ª una y con ~eriodicidad. di<!.ria, durante las cual.es_ 

se trataron .los siguientes te::ias t 

Sc~i~~- #11 eo~~ralidacies sobre .hinertensiÓ?t ar1;erial defini-
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ci5n, egide!:li.ol.oe:(a. valores noruaJ..es de 1a te:isión_ 

arterial., etc.). 

Sesio:i ,r"¿ s cuz·.dro c1Í!lico y uiagn~stic_o de 1u ~~ert~::lSiÓ:l: ar

terial.. 

~es ion ff3 i co!aplicaciones de l.::! HTA {c:zrciio~atía. · is;ué;:-.ic~, ."e~ 

ferne:u.ac. vasctJ.l.~r cerebrtl, i..."lsuficit:.:!cia rc:1a:.l. _-¡ -

retiaoputía hi ?erte .:siva). 

Ses ion ñ'4 s trat'3. .liento rn0uico a.e le. HT.ü.; i:!&ti.iiJ.z.s pe·acrE".l~-:; • 

.:>es ion. ¡'JS: tr.:?:t~.1iento mtlt.lico de 1::. ':.!T~ s .:ir:Uiua..3 f:...:-:aacol.Ór.icas 

La oetodol.ocí.::?. secuiue fu~ l.~ del a¡Jrcnó.izaje fr.i· 1r'l: :;r~ 

via l&cturu. de lo=.· l:'IJ.io:1E1s r.orr·€'S")0!1di&~:tfo t:. c~·.U.:!. ec:c!o:l; l·;= 

objetivos ¿erscr.-:iC.us :=:iE;ro:-lJ uis~;1.1uciÓ!l ::..P. lec ::::.~ .. t.,j.J t:.:~:-i -

cos, perlilea~1ili .... c.. .... E.1. t·l jut-ro de i..;.tro;;,rccci6r-. :~ -pra·.~ecció:i., -

vol~.rur ex~:ilíci to l.o i::i.pl!c.i to, ¡·avorr>cc:=- J.::i ::-ovil~ .. zs.ci6:1. C..u ~.-g,_ 

J.es: y la recr~.::!c.ión Ue iú..::010.eíuo. 

JJUri;;l..1.te l:.i. : ... e[U.."1.d.a fe.se, l.:.'.9 fgniJ..i<.:.s i'ueror ... ci '!;C..C',L;..S a O_ 

sesio.1f' e ~s, 1..:.e .:.i.;.r .... clS.1. :_¿roxii.'18..uE!. ti.e 90 ;L.:-).tos y periou.ici 

dad. U.e u .• '1.E.l se:J~:1a, co_t.ti-n.c.::....:1,.1c. ca:i la .nGtoC.oloeía ue.l a"Jre:td.i-

Ctu:lbio ..::.t;: e~""'e!"it-.1ci~s vivi.:..:r..f: e;.:.\. t:l c;;;....·u:;:io ó.e dtSf.rrollo .:"' .. e e:::, 

a.o.J. f.:...=nili.:.. y el lucro de t:l'.)rendi::::..jcs sic.1i:fic.:.ti\•o:;; a p~ir_ 

U.o 1a.s mi:;n!!s, o.si como el lot.ro ue co,-¡prol.lisos t:rt1.;o.lFs te"1.. -

ciiez!tc3 cl cvntrol per:::.a.."l.e:ite d~ 1e. HT.tt.. 

a-i. una. ttlti:·1.::i. fnsc que co:ist6 de 3 sesiones, en lr:.z ct1a -

les me<l.il! . ..'1.tc r:itrcYisto.s e:-::-,loratorias, <le contr2.to, dp a.esa -

rrollo y d~ fi~alizución, se elaboró el fa~ilio~~a, se contJ. 

nuó con el. sistema de o·ojctivos y ticm""JJo li:-1it?.dos iniciado 

con el estudio ::ú5oo. El ma."lc jo fu¡\ familiar y durante P.:!. Hisr.D 

se con.tinu6 con el proceso de educaci6n riere. 1.e. sal.ti~. 
-.. ll fi..."lal.iz.ar est:a fase, ae aolici t.6 aJ. mie¡1bro hi ~ertenso 



·1a rP.so::LuciiSn <.ie la Or ... ::eria de for a.:.la..?"ios :¡ se le nic.i6 la 

-:,'resiÓn az-terial 1 i . .dicnr.ü.ole JOSteri.:r::iente el tér:nf..-ic r.le su_ 

pa_-tici~ación e~ el eetuaio. 

Los :iesult.'."1.uos obte.1iC.os ::ftteron. !?..::.nli::r..a.o::: ::?e1.:.i~1tF. ~!·ue-

f\¡erons -,eso, co:.~oci::ie:-.tos, a.,::-ar f'~::?.:..li.:..r, presiÓ:l 2rte:-.:.r..l_ 

d.i:;.stól.ica, [rü.do U.e s2.tisf¡:;_cto!'i(''.::.ud. :r rt>-ii:rcu~it:i soc.i:'J. :'.e_ 

l.u. er'..fer~nG.u.d; Les result:::.Ccs obtc::!:1idos !"'uFrc:i: 

3::. él (rt.1-:'0 ClP. F.Stuli.io: CO;J.CCi...!~€!!.tOs, C0!1. Valor de (.-t -

CO:l.Sidl'.'r~G.o sie--1if'i.ca'"':ivo y obte::::üd.u :-iPc..;.;:..n;c el :.b.::ora.:-.jF i·.1t!:,. 

eral.; fur:cio;itlit.1.aC... Í3.:..1.i.!.ié...r, ;n.oa.if:.caciÓ~l CO!l "";::.!_i:;r tic t!.~, -
es c.~cir est...:...iistica::-ie:1:té Si[":li::'.!.c~tivo y lo¿-T"2.t..V :i.eé.i;;:...1-cf: -al_ 

é.o.bordo.jt; Í!ltr:,:rcl; co:1"trol d.t.• l:;.!. 'te:1sióa ri.rtt:Z'l.~-.i di.:.st~lic:.. -

co:i? me:i.cr uc 0.05 E;S deci::- est:.tli:?tic:::=..e.'lte Si[.:ti!'i.ci?:tiv·o :,"_ 

cc..:~~r:['tli.c...c. :.1.;C.i~"'"":..t~ '="l 3.bor..;.aje i.1:.tr:¿r:.:.::?..: r~::-crcnsié:i f;.OCi2.1,_ 

no fuEro:i est2.dioti~.::..::::e~;.tc sic:úfic;:;;,.,"l.tes. 

En el. frt~.po co:i.trol: nesc, :ioc"..i..:·icE:t.ciÓ"l d 0 1.03: co·1oci. -

::iien.tos, v~1.vr ele .5; f'...-.::cio:".~~lida.c. fc.::i.ilic;.r, v~.lor de .¿; ~1·E_ 

sió·:1 c.rte'!.·ial di~stélica. co~ Yu..ri::i.ciÓ!les co:1 valor de .5: re -

perc:usi~:l social, valor dn O, toc;..2.s e:st.:..~s vi;.riacio u ... s ~o son -

estadisticamen.te sienif'ica.1tF:B y so..-i ó.ebia.:.s ~l ~zur• 
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ci::.J. ·:'.- J..::.:: ::cur::.sis ·.,r Puico::is :-~1: &.:l ?~occzo · 1':-:?.·1~~:-d. I!. 

J.os ;w:.~ L1v::-.lide:::. c. ede.C:. ter:ipra'l'l::..:.. Tc:;:.s ')e-.=<! o!:otr·.1c:. .. o.1._ 

T!ttüo de :s:.occi::-.lisi;c.. C::l. lfor:;.ici:'!:;. 7c.:..1ili~·.z-, t'E:? i:20 r~s.s 

20.- noo~:..:.i.o 1 -~H; Pre-..r.:-1rncic~ lle !Ii~crtc!lsión .;rteri~ A:::into.:.~á 

tice. en yac!C'!'\tcs obesos. Tesis pnr~ obtener e:l Ti.tu.J_o c1c 

Espccial.isto. en. JEcU.ic:L"'la ?r.ni1i~. ti"!·~? #20 IJ.fSS. 1934-:J6. 
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21·- S~.ntacruz, VJ;,La ?a~ilia co~o Unidad-de Arialisie. ~ev. -
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.!l!.- Shulman, EN¡ Hiocrtensi6n Soete'1ida En1 l'lil.lie, H,T; t'edi

cL~a Interna. Arce'1tina1 Ed. Panauer1cana, l.983. 1983192-

95. 

c::3.- Vare la, RC; La rteáici:i.a Fa::lili:::i.r co1no es 'Jeciaiiuaa.. ·Bol.. 

Hec1. mss 1974, !To. 161 401~8. 
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Coloque de~tro del pa~entesis la letra ~ue cor~esponda ~ la 

resnuezta que usied cor1si6.e:"e correcta. Utilice U.."'la sola res 

~u.e~ta. 

1.- ¿Sc~·oe t~stcd J.o auc es la hi '1ertcnsión arterial.? 
a) ·en:f'e:mec~.d c,_;rable y· controlable 
b) ~nrer!.;etlz.<l incurz.blc :¡ control.e.ble 
e) e~f<=rr.1t>c.ar.. no controLc_ble e i..'1.curable 

¿.- ¿L.:o. to2·uura f:tcilita lz:. ~-,s.rici6n de hiJertcnsión 
ari;¿rial? 

a) si 

b) '"º 
e) no ee 

3.- ¿La neI·enciP. facilita la e.tJarición de hi>Jertcnsión -
arteriul"/ 

;;.) si 
b) no 
e) no se 

4.- ¿El tabr,Quis:no 1·ucilita la a11ariciOn de hinertensicSn _( 
art:eria.l? 

a) si 
b) no. 
e) qo .se 

5.- ¿La tensión emocional facilita la a;ie.rici6n de hi;>eo:, 
tensión arterial? 

a) si 
b) no 
e) no se 
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6.- ¿Cual.es son los s1..."lto:::.as de la hi-:iertensión arterial? ( ) 
a) sed, dolor de. ~ies, nolor esto~~cal 
b) ~u::ibidos de oiaos, cloJ.or de huesos, visión borrosa 
e) ~ucha orina, mucha sed y ~ucha hambre 
d) O.olor e.e cabeza, 'ª1'1itucionc·s, =.e.reos, :.-:-...unr:dclos de oidas 

1.- ¿Cuo.J.cs so:J. 1:::.: cu::t::>lic:..cio:i~s dP. 1:.i. hi ...,~rtr.n.si6n 
3.rttrial? 

a) c::.id:.. e.el ·1elo, t:orCJ.tlr&.., ["'.:l.Stri-r;is 
b) ncr•.riosi::::10, au .... 1c!lto ó..C' -:-t-so, e:lÍC1.,::.ec.o.u c~r:....iaca 

e) c..is~inuci6:i. e.e J..:~ vi:;;ta., cr!.¡~t;::..:.-,L.c.;;..:.c... o.¡;,l coraz6n, _enfc:r
meL~C.:. a.el riñó:i 

d) e~'-l:'c.?~:1P.a.e:.u ele l ce=ebro, ¿..:..r::.:.l!.sis, e:i:'e!::.:.ed~ó. :n.tl."':".:J~~r 

e) no se 

tl.- ¿El. co:itrol de le hiJ(rte~si6~ srterinl. es? 
a) con ~edic~~entos ¡ reposo 
b) con ¿icts. j~ viC.:..: trE.."l'l.,:¡uile. tL'"licE..:Jente 
e) co:i ejercicio, G.icta ":/ ::ieC:.ic::i.s.e-::i:tos 
d) co~ ~e~ice=.entos unic~..!..'lcnte 
e) no s~ 

9. - ¿Gu:..\.IlC.o ~ci~-ce e-. COl1$Ul ta co:i Stt tu~C..ico fa'!!iliar? 

a) cu·,:..:.co 
b) CU.:.IlC..O 

e) cu::.~v .... o 
d) Cl;.:...:lUC 

SO? le te~1i.."1.6.."l sus 1tdic::::."'le!'ltos u:li6.i1nntc 
se :=:ie:1te r:.nf.Cr:il.O, U.."1.ics.::ii=nte 
tic.:u: tin . .l"?O 

cv:1.::.iúEr:'. -;tt..e le unbe to::tar la ">resi6!'.l. 

lV. - ¿Si[ue l~& i:'!.~ica.cio::ws <v~ si1 m~¿_ico? 
a) si 
b) no 
e) s..lc;tma::= veces 

r.;ontes'te brevcraente en el re:iclón l.:: que se le soJ.ici ta. 

A) ¿.iJPsd.e cuwit.lo es llsteu hi.,crtcnso? ------------

B) ¿:,ué mcó.ica.-:1.c!'ltos tO?!l::.. uci:;u8.ltlonte? ------------

C) ¿Se ciente satisfecho con t'l ms..."1.e jo actual de su e::ifer.~cdad? 

¿Por ~ué? ---------------------

Fechas TenBi6n Arterial: 
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Y..iaT':!ue con. U."'l.a "cruz" le. colU.".1.."la a 1:i cua1 corres"londa su res

pue:ata. 

1;e siontci s2.tisfecho(a) con la 
s.~~uu::. ~lJ.e recibo .U.e 'mi fa.ililia 
c11:.~.11....o i;e:-.. ro ::.lr.':1. tr:i.Btarno. 

S.-o:.to:,. sc."t"i:;;i ... •:c~10(:::.) con l.~ raa
:ter.:·. f..:J. ·'.lUt :n. f::.• .•. u .. 1:.:. c.i:.:cute 
a.P. ivur:..l · :.tc'..tei·uo ~ interls y -
_:1:.~.J:'p11ici'1::~ nn l'·· resol1.tciÓ:1. W.e
--.rol:Jl;~; .L~ c:::."J. • ..!...:;o. 

:=::1c~trnt:ro ~· •. u: _!:. ¡.·_:.:.il.i:-:;. :s.cP.,
:,,p~ ·~:_!-> 1.>.r<;~ Q •. :...,r-. t0.:2.r :ll.H:'"/..1.~

C..Ct"iVÜ~·-·.·:."!S o !~~-C·.r Cl.:,;:::.OioZ ':I!. 

mi c~tilo ..i•. ·;i:.:.~. 

Eotoy s.:1.~i;;:.::'r!oho( a) con 1.r... to!:_ 
r.1?. en ~ue •r.i :·:: ·1:.lir:.. ex•r~;:~ -
afr,cto :¡ res"."Ju!l.':.o."' ~ :nis sc.nti
::ti-r,111io.s ~alr s cor.:10 irat <:<~101~,

aflicci6n. 

::stoy s~1.tislecho(6.) con 1u c::...."'l. 
tid~u c.~; i;ie:.l!JO '."'_ue raí írnnil.ia 
y ~'º ryase.::os juntoo. 

Casi AlFU-"1"-S 
veces 

Dificil 
mente 
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Conteste con 11 SI" o 11:1011 segi.!n. corrcsponc.á. a caá.a. u:.1:::i. e.e l~ 

sieuientes ,reguntas. ?l;..eae ú~~ta res~o~ner mls ~e ·una vez. 

1.- ¿Su carácter c..::.:.:.:.bi6 ctt3ll~o se le C.ü;'!.gn.Ós'tico su eni~en;1F
ó.aci? 

~.-Como: ¿se sie~te tris~~? __ ¿se siente inútil? __ 
¿se siel"lt~ :!ervioso(e.)? __ .:.se :::iente a\."'erfon1.a 

uo(a) __ 

3.- Ultirna.silc:1.te y a co!"lsectA.e!lcir:. i...<.: su i;::ifer::.c.ci.aci Ústed se 
siente a..""lte \U1 [Tl.t?O o.,:, ·JCrsonas i ;.ti!:;.ido? __ ¿sf!n:::fble
a l~s criticas? __ ;.cul:_-¡'°".blf"? __ ¿sr aisla? __ ¿.lr 

(_an F.._·~1:;-.s ó.r l!.orar o 1lor;;, fc--cil::!E":tte? __ ¿.SP. sicntP. 
:..wnoE. ".1Uf? los di:m;,;_s? 

4.- .1.l-Ede ci_ue se le c.i.:..::::'lóstico st< e~i\-::.::"!t':d.&ti, t1::t 1~C. ant:e U."l. -

conflicto o 'lroOlf'.::u :;t; :.:i.:.est::-é.:.: ;;.:.f:.s (!!lOjon(nij,)? 
¿m:~::; :i~rvioe:o(L.)? __ ¿?ic::-.:~c· ::.o:.::!?:l't.:'.;;..:1~'=.dE-nte: el ~:.i. o 

~~ ~~;:;=~? c~o*sc lt.: üe::1;1¿_yu. o st- le ::i.:.r¡:li~<l L!lf~~1 :1a ,~ 

5.- JJet>o..c ~ue se le 1..L .. ¿:16~"Cico su eu::.·t:"r¡·,eu:::...c.i., <....l¡:u--i:.:. ve21 
¿h'"-:. Ll.til:nt:. .. uo ouiciut!.rsc? __ ¿o 5vj,_o lo hu !)Cn~rcuo? __ 

tJ.-¿,,¡)esue ·Jti.E se lt' t.iii'..:.[;1.Óstico ~l\ l:!tie:?::..!t:-a.ac., t'i.st•:n h~ notaa.o 
e;~ mios ue E'!Ct i -r;uc.. e_1. ¿.· ... tc:..!niliG.? 

7.- co;no s ¿lo:-. noi;::.. c}.Ct~::iv:· ..... t•.atc :orr:oct:. ');:;.__~s por su e::fermr. -
oiZ!.ó.? __ ¿lr i.?..yuc.:.::-"1. c. secuir t:l hor<.:.rio de to:,1a de

sus ;~1el.ic~ucr-,¡;os? ¿le cvitr.n tc.r,·as tiue nuet.r:n ser ne 
s~tl:J..S 'fil'<::. ústed? = ¿tE::lt::::·.&.1::.e:'l.tE no l~ i..J.vitc..n. a ry:.:rlá 
ciµar en activia.ac.es cit. jul·fo e• trr .. bajo uor cm1siocr~rlo -
ii1c~·x~z ó.c llr.vt->~rlés :?.. cabo? ¿lo visit::n con l.a mis::ia 
frecuencia con que lo haCÜJ.Jl. ~s O.e s~'>Jrrlo C:l:'E'r.:io? 
¿lo nic.¿-c .. n ;,,;.nte l~ rente? __ ¿los notu O.fresivos h::1.ci;-
ústed? __ ¿procu.rf..n no ester cerc::i dn \'ste.d? __ 
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Anexo 14 

Conteste a ca.a.a nna de l.as sioiientes pre[,tL1.t.::.s con "S!" o •1nc 
scgW1 corresryontla y sobr~ el ren~J.6n lo ~ue se le Jide. 

1.- ¿,Por su ent."er.:ieaad ha te;lid.o ~ue <...e jnr a.e traba.j..:..r? 

;t..- ¿.:ti;J. te11il. .. o i:-:ue cG . .i.bi~r ~e trabajo? ___ ¿r>or~_ué? 

3·- ¿,.!.Jesu.e ~UB se oabe enít ::.-::.10 e.e la '1resió:i. U"tc.riaJ..:¡1lae rel.:¿, 

ci•J.1f.~ Col-1 oue cor:i!J·;..:~ero~ üc tr~~bajo se har.i. ooQ.ific¿c.o? 

;,co:·10? 

~ .. - !.'J:t:eü :'!U~: su erd.:.!:.:~o.~:,;.. tiene relf;.ció:i co::1 su trab::>..jo? __ 

'· ·:;or,,ut'J'"":' 

5 .- : . ..JC$~·=- ::;:.t· ~r: .s~bn c-i: ... ~-rllo(~) U.e lo 1ri:.~:i~::i. zr·tc>riF-1 h;;. 

'1..-•i·,_i:...o =.:c~~er~s ·1or r:l '1ro("".ccso escol;:-..r ae ~us hijos? 

o.- ¡,.i.Ji:::s.::¡~ ~ i:.-:- E'P. -3.:.:,úP. f:'ni'1;:r:Jo(a) aP .lE~ :rr.si6·'1 ;::..rtPrial 12.s -

r.rl..:.ciotif·S co1i su i:·rF ja .;,;e IlP-."'1. :::iouificc..e:.o? CO!!lO: 

1.- ¿.:-!.~~ c.:.is,inuiüo tl nú·:iez·o c..;. rclaciont·::. SP;.:--;..;..-.l~z ~ cor:e-,f: 

curmciEL tie su e:1:fei:·::iec..c..u? 

o.- ¿l.icn;1ue :;uf: ;;;;c1 .e.:~be ent.·· ro.:o(~) ac ls :i·cf:ió:i ~rteri:-::1 fl.o:.. 

t:,(; j¡:,,c..o l.i.t:: a&i:::;til" con rt:gu.J.aria~u. a ::sitios ut.. ei.ivt..rsión 

.-1ue t'n1ies frl;CU€T.1.tuba? ___ ¿porque? 

9.- ¿lJcf?de qut ~e sube cnfcn;io(a) de la. ,re:si6n ertcrial se le 

O.i:f'icu1tr.~n las relr1.cion7!l con su~ ·vE;cinos? 



i>::;:;xc #5 
:>BSIO!\ ·u l. 

;{i~ertensión .Arteria1: Generaliúaues 

Se le ll:!!.J.li hi~ertEnsicn arterial c~rrsion art~ri~l ~h 

tu) ::W.. au.'"!len~o a."lor:n:i.l -¡ sostenic.c c-~e la ..,resicin ~rteriz.1.. 

Se hb. ccnsia.er<...:.0.o ,,_ue te!lF.r un~ ""rcsion ::1 .. rtr-ric.l ~.e· 

140/90 m:1':.i[", t-s norn::.l en U.'1. ~oultc, ...,f'rc ::_1,..,,~"\o~ i!lCivi11uc!' -

·meó.en incluso tener ..-,resi6!1 ~tcri'1.l CJ.e asta lbU/q5 ... ~!1::f" con

sici.c·ré...'1aos:e ~\.le rstt..~ en el li7ni te cn"trr. l::. :---.or.::cte:i.sión a?tr-

ria1 {nrcsión nor::i.:..1) y l..:..:. hi'lertensión ~·rtcriW, es vecir, tg_ 

a.o a.:iuel :;ujet..:. n_u.r: .Jrc.se:1te cii'ras 'l10r P.rr:..b;:~ u.e lov/95 ;:iuHc_ 

ü&berf!. s1J.r ccn.~iuE:ra..;;.0 cc:::.o hi·'>erttn~o, t.S c..:.€c1r cnfcr-..lo e.e la 

-.,re sio:t a:t. t::i~. 

~sta. e:~:fcr.Jeo:.lt:. es cronica y 'lOI lo t;;.nto ~o es curu-

blc Jcro !;Í co::itrcl&blc, o ser. :ue, m1~0.iG-!"'.1.Vl' un t:l'"atr:..:~ie:!1to E.

c:.c cu::. . ...:.o e,:. -JoSible mioü1tener las cií'r:;.s L.c tcn~ion arteri~l e:1 

valore:=: 11or:.:i:!.le:s. Se i: ncul1-ntrt;. uü:.triOuió.r.:.. r:n tocio el r:t:..~do :r 

se h~ co~sidr:rEno .~ ... ,~ ér. cae.e. lúC e.dul tos, 15 6 20 ón ellos -

son hi-icrtC!lSos; se e:bserva ce:¡ =i::..yor frecue~ci~ entre inciivi

cmos U.e r."1.trf' los }'.; ~ 55 a?ioc de eüa.d¡ ai'e>ctu .,rinci11c.lri1e!lte 

a las nujcres, e.un~ue se he:. rc,ortnó.c re lu literatura ::1unC.inl 

que es oSs rrnve en el ho~bre. Cua.~ao cst~ enf~rmedaC no se -

control;;. en i'onls. t!C:..ccu;:..;ca, existe la. ?10si Oi liu~u O.e ~ue quien 

lu ?~H.:. e ce vi va lL: 6 15 afias menos. 

Existen Uos ti?OQ ue hipertensi6~ arterictl.: l~ ~rima-

ria; que es aquella en lü cu~ ne ee conoce qué fu~ le ~uc l~_ 

originó, y la sccunóaria, que es aquella en la que si se sobe 

cual. fue l.<.:=. causa o.e su a":')u.ricion. 



Cua.."1.rio se mide 1a ".lresi6n :;:.rteria.l e un individuo es -

más i.t:r::iorta"'lte conocer 1.a secuna.a cifra o c.iastblice., que la -

-::iri.!l:era o sistolica, ye. que es la ~ue nos inuica ·~ue twi estr~ 

chos se encuentran loz vasos se.no,tincos C!e nucutro orr~iS'...:.lO -

o. los ('l .. ue lla:J.8.rc~1cs é...rteri-.... ~ y o.rteriolz..s. Gua."luo cBt1'S v:..:10E 

sa"'l.LUineos estlu "lG.rcialncnte ocluiuos ( c:;,:.:;;l. ::ie . .;,. ""lrc "10r un 

ªta"Jcin" o.e [TC!.3á. 1 el coro.z6:i i;icne ~ue rc:::.li:.ar un. esfuc.r::;o Llf:. 

-¡or q_Ué el nor.aal., con tal nue la ~~i.cre llecue a tour .. s 1<:..s 

"J~tcs a.e nuestro orec..."lismo, danoc con C'llo lUGar al E-u:i•:-.tc -

~e 1& ,resi6n a.r~cri2.l. 

Aunn.uc no se conoce l.a c;:..usa r:uc orifinu. ~.u.e 1~ ~c-

sion n..rterial at.L~cntc, si BE. se.be :ur· e::i::::tr"1. cic·rtos f'c.cto:--r.t 

tos factores a los cunles 118.I:l&l:'ewo::. i;c rif·r::ro .s.-;n: 

rr:::R::··(;!...1-.: Lo~ .}8tuc.iczv~ ~;e t:-StL f"·!:.ferme~o.c hc.."'1. ¿_(':;":i.O::tr:-;..rio nur 

le. r.ii t=-:c. Ce loG :n:i.cicntes I'-i 1erten~cr;: contú.bc.n eon -. . 

:fr:.:.:i.iJ.ie:..reE. q_u~ -:i~<....CCJ.t:.a t:.l l:.. ;,n:..:·1:.:. C:!:fEl".!\CÓ.~<..i.. 

loz ')acicnt.cs hi~erten~o~ son obc:.:os, c.;.c- ar:ai r:ue lr

obcciuac ... se consio.crc í~ctor "lrcuis ..,o:nentfJ 1a:--r. cst~ 

cnfl;Ti:lf!Uuc.. En. r!UúS1ira clLYJ.iC<:- se. .J.Cr-10Gtro ;iuc Ge C.§_ 

da 1•Jl: ¿~cientes obc::os 35 a.e ellos cru..'1. hi"'1ertensos 

l"'AC~ClF·:S ü!CClC:·tr~L~S: !:.iG h.::. ViGto cuc los hi""lertc·nsos e.ntr.:s tic-

oer los 11ue sufrieron C.c ¡r:::.nCce te-r ... sioncs ncrvioGG!O 

sobre toUo los hijac •ri~occnitos a r.uicncs se les -

e>::ic:e dcmc.siaO.o ,ar el hPcho de oer los r.i~:,rores. ~l 

-as.ciente hiTJP.rtenso es gcneralm('!nto el mas traba.ja-

dar, .el :Jás rcs'1onsable, el :nás ?U...""ltuol, l"IOT lo "UC 

se ve oblieado a conservar esta i~~resibn que ñe ~l_ 

se tiene, lo q_uc le oce.sionE:. una gr~ tcn6i6n ncrvi2_ 

sa. aU.cruá.s ha.y ciertE::.s ocupaciones C"'~Ue sc.:n genere.do-
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ras de teneion emocion~, en~re e1las la de comer---

ci:mte. 

DI ET As También ae ha demostrado ~ue los sujetos.~ue consu

men gran cantidad de saJ. en su dieta, estén mas pro

nensos a sufrir de la presion al.ta que aquellos que_ 

aOlo consumen sal en ?Ocas canti~aaes, ~or lo tanto_ 

a mayor consumo de sa.1 mayor ,oaibilia~d de ser hi-

pertenso. 

TABAQU!Siii:Os Los sujetos que fuman y sobre todo si lo hacen en_ 

e:-cceso,· estan ?ro1Jensos a sufrir ó.e la 1'resion a1ta_ 

1ue aquellos que no ftw.en, ya que la nicotina ocasi~ 

na ~uc los vasos .sneuineos se hagan más estrechos. 
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A!lEXO f..:b 

~li:::>ertension Arterial: Dia{?lostico :r CUa.dro Clinico. 

Elaborar el aia1;11.ostico Ue hi~e~tension a.r~erial es 

:uuy sencillo, ya .,ue "Jara ello sólo basto. t'lue al. i.."la.ivic..uo se 

ls ::.iua l.;.i. ·.Jresi6n ar-;erial ca1..:.a VP.Z q_ue acuc.:::. a consultar con 

su ml>ciico o ior lo ;:ienos una. vez al !:dio; es el meaico ~uicn e~ 

be ,ersonal:ie:ite ''checur'' l;;;. ..,rcsíon 2..rterial de su~ 12.cien--

te~, sob:r·e to..io si C:.3too se encuontt';:_'\'\ ~n. l~s eua.acs ,or asi -

decirlo 11 lelicrosas" ( recorU.c..r aue las ci;..;.:....C!:: ::i:lz e.fFctr..C::.z.s -

eon las oc 35 a 55 c..:ios). Si el :nec.ico encuentra ~n dos o :'las 

ocaE"·ioncs nue el ,~cie:ite ,reonnta cifr2.s tc:nsi.;nales ~::..:.~ores_ 

a lc.s co:isic •. er::..c..:..·:~s ncrm.::.::.lPs, Fsta oblie~c.o a estc.hlecer el 

eia€I"J.6Stico ~e hi'JE~t~nsio~ artcri::J.. 

:ia~tc:. el :rnr:w11to :io .... ::i~tPn est~C.ioc de lr.bor:itorio ~ _ 

de r-=.:;o::> ,'., nue se~¡ f-OS'Jt:cíf'!.QC·.~ ir_r;;:. ai~rnc2tJcn:- hi"J!'rtensi6:-i 

arterial •ri::i:..ri:.., ~01· le ··ur el Ui::.·f11.0E"t;icc sólo ne b;;;.se.ra. e:i 

el halls.zco ó.t: cifr~·.s te:"ls.!.o:E.l~s :...lti:iS 1 ::a ·;uE f".'cneralme."lte -

le hi.:ierten:=io::i arteri.:-.J. c .. ~f .. nt~ auc!1cG a:'ios !lO "Jrovoca EL"lto-

raas. 

.Se re:!. ... icre -::_ue es hcota a :irox.1.mc:.cio:1e:ite lee 40 a ·~os cie 

euaa y ti.es-rués O.e t.Ul~~ l<.>.rce evolución ó.e la cníeraeU.ucl, cue.r1do 

el ,.::ciente hi •nrtenso 'lresc-nta sintc:.1aG, entrE los cuuleE se_ 

r:i:i11ifiestDn: aclor ó.e c~ ... beza o ceía1ca (referida co?10 f.'E:nzu---

ción ó.c "Jesaciez del cerebroj, adormecimiento dr. 1.:!.s E'Xtrr'.':li-

daúts, zm:ibidos dr. o id.os, ma?'cos, aal"!litacioncs, reí"icren ver 

11 lucecitas 11 ~r molestias generales. 

Cuantio el naciente sea revis~óo ~or el médico, éate 

deberé exµlorarlo connletru:ente, con ei fin dr. hallar datos 
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~ue L~di~uen el grado de daño nroducido hasta ese mo~cnto ~or_ 

la. enfe=eciud; 

... 



Ai!EXO if1 

SESICN # 3 

Hi~ertcnsion Arterial: Com~licaciones. 

Siendo la hi~ertensión arterial tma e~fennedad cue a-

feota a ~oda el org:::..~i~,o, las com~licaciones se -meden locali_ 

zar en ~ualquier órgano óel cucr~o, aientio los mas afectados: 

corazón, cerebro, riñones y ojos. 

Las co~~licacicncs c.::.ruiacas las 106c~os óiVidir en: -

i".:i.J.lu del corazón (que iaen¡;ific..1.rc;Jos CO:JV i.n.cuiicicn.cia car

a.iac~) y t:nfer!llec..aU. c.iel corazó!l ¿or lle~ac.a. in~uficic:ite de 

o.hit. e.10 '"~ lo~ ~;.uzcv.loG n_ue fo~a:..1 la.s ?~:rcues ael coraz~n. y a_ 

l:~~ ··"...i.r. u.1 ...... o:ni:lar~·mos carJ.io;·::tla is11_ué::lica. 

1:-.i .... .:_. uu ..:;·..;. w:·'l'í~-r!:':lci-:i ~t: oxigeno y nutrientes que eon enviacios_ 

ryor el t:o:-::.•.:on u tr:;:.vés dB le. na.ucre •. La in~ufici-:-n.cü1 c:::.rdif?:. 

ca en !."l inc.:=-'1r"'l.ci<.,;cc. C.el cora.zón JP.ra h~c~r llecar U!1a c.:::nti--

datl ('_C.C'cuaart dr. é::.to=. Plc::ir.ntoe el ructo drl o:-cr.nis::io. Las r!J~ 

ni7L .. P.C.t.:.tcio:icc clinícus úC C>Cit<::. enfer.n<Hiaú s<J:.i.: nu:nen.to P.!1. la -

freci.tcncia del bo:nbeo c~.rdiaco ( t~uicaró.io.j, falta cie aire o -

disnea e ninchaz6n (cu.yo no:nbre t~cnico es odPrna; la cu~l nue

dP. afecte.r ...,:;.rte del. cucr·)Q { c:.1.::ii Gic·.J "re so::i lon ::iic:n'oros in

:t'eriorf!s) o ser ecaeral.. ·!:.ta cum...,licacion se debe al tilf!ycr e~ 

fuerzo ,.,_uc realiza. el cera.zen con tal de e:1vi::!.I" 11:1 SC::.:.1cre en -

ca.1.tió.aÓ. c.ciecuo.da a todo el cucr70 y ·1or 1~ i"al t.a cic oxigena-

ciou ndccuc...aa del :aiSL'\O corn::.o:i condiciona.aa JOr ln disminu--

cion del calibre de los vat:os E;•..:..'1.f:t.tL"lcos ::¡uc lo 11 ulir.:iente.n·1
• 

La c:::~rü.io :lé:.tia isqu~1r,1iC<2. mecie ser ele v&rio:.::; tinos: E:!, 

e:ina de ,~cho, inf!."..rto aeuuo del mioc~.rüio y auerte subittt. 
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'1o:io J~ se rae?".cion6, este ti"1o de com:lic::.cio~·~e-.¿c:e;l 

ó.e!". 'Jri..~ci '"J:!.lmente u~ 1u insuficiente cr.ntid..;..d e.e'~ o·>:il:::C:no ~n.rn -· 

·:::·"· -··< 
Las m::ni:rcstacio:io2 clinica.s de. le:_:!.."l[.inu. "C.:o '~ccllo .- -

son: o.olor ci.t: lt.;Cllo ut tiio o"'lre~ivo (cono ei··_ ~·~-\4vi·-~:~~[:.~to~
..,esu.uc encina; ::;·.1c 5c "1Uede ºcar.ccr•• h!:c.:.::. el. _p.O~~fo~·-o.· i:ri-iZ.~ -
iz.-:~Ui.!..r~ias, ei~ i:itt.nso y ~?;::.rece con el ej~·rc;:_i·C:iO:-:r· üi_~r.li~~..t:/e_;,; 

co:i el rE:JCEO, 10=- lo :;uc es C..e corta d.uraci6ri._. 

El aolor o.el i..'1.fL:.rtc ~el z:ioci:rdiO-es 0·~~ec.ii::..o :;.l."d.e .-

1:;:.. ¿_"1C:..:1.:;.. ele 7t-cho, eolo· ;:uc éste no ··n~--c( !:=-~ºri~ü~"ltr. J..'..:·1irece -~ 

c~n !?l e j(;rcicio, 1ues n1cd~ ha.cerlo u~r:_ éCtr!í~-o-··_7ci ~-~·a:..~·:-itC---:~= 

en toto.l ro-:toco, es de intcnniC.:-:d. Jrorre~ivo. l.c. ctt::.l ,~u~r;1c 

tz.rsc sólo con el ~.:::o lie :!~.6.ic::..-::.e!'!.tos .·ee.,ecifi·oOs_~ 

Ou::..1.~uicrn '. d~ ~,S.t!:!S c6:J-,lic!i.cio:ies rcnu:.r.>rf: 6.c .1':-;t::.-~ 

!:lit:nto médico üreé:ltc --;ucz df'! lo cc:it=.::.rio el-- "l.:i.c:!.en~c ·fe.lle--
' . ceru.. 

frc.s norJ;."..l..cs no ee losrt:., t~.:l!.'.. c..e L .. a co.1Füic~cio;:cs .:t·J.~ frr:.-

Cuen:tes Gs l.:. i.:ncc.f-a.10'12.i;!z. hi?ertenGiva ,.._uc consiste C:\.1 1::. 

oucrte o.e· c..:.l[.t.L"!P.. (s; 1.::.rtes u.el ccn.bro con ct:.e:ac. íir= l:.:s •1is--

r.ia.:J 1rovoc::.d.r:. jor c::ipc·nD-cior- ec.ecu:.U&. Lt!E= ;;i:.:_'1.iff:.stacionc~ --

clinic::..s s.:i:i ui verses, :icr 42' je·~ 1lo; so1.u-~olenci.~. :r cont:. ( estsa.o 

en el cu~·.l el n::.tcicn'te ,are ce Pstar W.or:.liuo, -,~ro al r.üz:.10 -

tic!.1'10 es i.."lc:..;..,::l~ tlc sc::tir o res 1onc...cr c. cuc.lriuier eeti•':lu1o e 

incluso e SU!:; iro.,i.::s nC'ccsidccies), a<iorrteci.-:iC':i.to o ·18r~lisis 

O.C" wu?. o 1.1áe r.xtrcmici~C.cs, altcr~~cio:ics de l~ conducta cc::io lo 

es el Qc&conoci~icnto de ~ersoncs y luc~rr.s ~rcvi~entc conoc~ 

dos, dificultan ,ar::.: .. uticul-.~r -i:::;labrr:.s, alucionecioncs, P.tc. 

Gcncre.loentc, este últiuo ti 10 de cora"Jlicncioncs no 

ocas ion~ la mue1•te ücl incii vi duo, i::iero si condiciona in'1ortan

tes cor:11licacionot> que puco.en hG1cer 6.el. incdviduo u.-.,. ser tata!_ 
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~ente dc~c~dic~te de sus faraili1res o de otras 'ersonas a 1as_ 

cual.es estará ·~tcnitlo para. s~tisfa.cer hasta sus más elc::!le:l.ta

lea necesiaádes. Considerándosela como una carea n~ra su fru:;ii

liu y ,.sra la sociedad. 

A nivel ae riñones, la com"1licaci6n oáa frecuc:i.te y 

más gr~ve· es la falla renal. ci.ebida a muerte de 11"'Jorciones" del 

riiíón c:..~usnd.a ·wr falta de oxieenaci6n; si sabe!1oo n_ue lu. fun

ciOn del ri .• 6n es co~o la O.e una 11 Coladerau f'.'l_Ue filtrn los de-

. sechos dr:l ore::.nio;10, cuando el ri:í6!1 falla, estoa desr.chos se 

2.cU."llUlC!..."1. e!l el orp-u ... nis·no, result2.ndo tCn:icos '18.ra el r.iisr.10 lo 

~ue "JU.ce.e incluso ocasio!l2.l' la r:1uerte tlcl individuo, la cual -

·¡or cif:'1·to es :nu~r 'enose.. 

¡\ :iivr.·1 üie ojos, ls. co!!!"1lic~ciún eBtl:. uaa.a ')Or el endu_ 

ro:c:i·.ti'-'":.1;;0 d.c- los v~¡;;o3 s;~..i1ru1.:.1eos, i·otur~ ae los 1J1~;.1os y J':>r 

18. fo:c.J:..c.J.6a c.e ·;1uevos ·;.:..:.sos !?:1 1.:- JWltallar,ece "Jtorn. del ojo;_ 

1iou.os ":':3to~ ell~:.H:·1to& ac-t1 .. ;::.;·. co::io tut velo sobre la :-·w.I1tal1a d!, 

ficultui.i...:.o ~mi ~llo lo. ·1i5;i6n e inclu5o nrovoc~.:::l(LO lu ceEtlera_ 

cicl ..,~~cic:.1'tc lo <'"'IUC hará el~ 61 un ner ..,ractic~'IlC!lte inválido -

':'ara su far,1ilia y su socicuad.. 
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31. trater.ie:1to cie 12. hi-,ertfl:isi6!'1 arterial se ciivide -

en ó.os f~ses, l~ '1ri!:!E:ra Cc:ite!!1'1l:::. l;..:.s i!lc:tlid.as ecnerale:'.i :/ l~ 

.sec;tmaa Sf: rei'iere al trutwic!lto b~f;;c.:.uo en el uso ril· neuica

mcntos. En esta se e ion se c·~oru8.I"á lo rt-feren'te al uao cit: =ne:u!_ 

O.as ft::tu::rs.lc:s co;ao -:.lrtt cicl trs.td-1ie:ito c.i.e la hi?er&L"nsió.."'1. ª!.. 

teria.l. :!:~t&s m1.:uiu~s {:'"f':!lerellE:s soii ~ 

aJ alivio d~ l~ t6nsion emocional 

b1 a.iet~ 

cj ejercicio 

o. 1 o.ismin.uci0:1 o retiro ce otros f~:ct:,,rr.s cie rics;·o. 

•1ouo sr. r:-;F::Lci0=i.O C:::l 1:.:. -,ril!lnre. scsion 1 se h:;:. rPfc-ritio_ 

q,ue e:l ;i~ciente hi ·lertenso se ha' visto e~:ur~:Jto ~ conf"!..:.ctoc -

ryuc se r..iucve, trat.sJ:é o O.e sobrE:sr~lir e.n m .. ' :f::.:1ilic., en su trr:i.b~ 

jo o en su [.TU•o =:cci~lJ lo '='.tt~ le oí!nsiont:> .. co:1flictoe 11ue r:. -

S\.t vez "'.)TOL.:.ttccn.J z.1c1i.:".!1te reacciones cc:.i 1lr j:!S üP~ orc~!lis::o,

elcvuci6n dt: l.,:;..s ci.fr:o:.s tc::siori.e.le5. ?ar lo c...riterior, ú\U . ...l1t...o -

el 1i.:.Ci,_.ttte hi,ert<.::iso co!1Sulta con su :aciuico, ~ste le rcco--

:;tienda o\rn hc.ru lo .,o~ible .10r "'"lejo.rsc ac situ;;.ciones a.ií'ic.!.

lcs e in:.112ces.;.ri:.~s, situ~ci6n en ocE."-:.Siones 1 1oco }TOb~blc "Jor_ 

no o.ecir i!.I Josiblc, '10r lo f:ut sería I!l1...B reccmcndable h .. .:lcerle_ 

ver ~ ::i¡;.,cic.11"iie c:ue si :._~_,rc:iue c. ;¡¡rme:j.:tr est~s situaciones, s~ 

rá I!lÚ.~ fácil el cont1·ol U.e la hi'?ertcnsiOn. 

El tr;J.ta:nirnto á.ictético abe.re:;. tres as:lectoss 

e.) l"Ecducció11 ac l.:! cantió.ud d.e sal contenida en la dieta hasta 

i.iond.P. esto seo. tolerado, con 13. finalidad de c;.uc la. sal. en 
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nuestro ort.-:mismo no "j.z..le 11 2.fUa y con ello .:!.UUC~1t.:=r la ca..:!_ 

tidad de 11~uido que el corazbn necesita ~oviliz~r reüucie.e:. 

do "lOr lo taYlto ci es::'uerzo realiza.a.o !JOr el r:lisuo. 

b) reaucir 12- c:.::.ntic.~a. de :!!:.úc~ree. a.e l~ u.1cta., sobre touo si 

el -:i~cie.:ite as obeso. S:i:oe::ios r;ue lt.. obi::::;iu.ita. es tm. fa.ctor_ 

1rew.is,onc:1te i:;:.ra lE.. !li;iE::ri;e:1sió~J. <.:.r"e~iul, lUEf'O e-:i.tcnccs 

!lt:.!1te.1.ie?1c.o uz1 ·w~o :.:i.ciE:CUll.o.o, l.:! '1osibili.:..:.;.u uc á.i:-sa.."Toll~r 

hi1crtension ó.is;:¡ün1ye, :r ~:.::. el c~~so lle :iue el 'l2.Ci€'nte hi-

1erte?1.so -¿a Z~r!. obeso, lorr~r el control de lG.s cifras tr::.

sionc.l.es. La fi.."l.:'.!liaa.C.. de 'bajar c.P. ,r.:so es i.1te:i.tor üis:-.i-

nuir el eZf1.u::r~o re::-.!.li::a0.o 1or el corazo!'l -.:-.r~ el boobeo --

Ó.f: la S:?-"lg1"0 • 

e) evit~r el co:isu.r:to c.ie colesterol y f:TCS:::.s: sobe::ios ot1c u.~o -

oe los Í<.:!.ctores .,ue L.1¿s a:rué;..:. ul c.icc:.::..rro:'..lo ue 1~~ hi·1crten

sion ns lu. obstrucciO:J. a.~ l:.:.s ~teriLl-~ -1or "ta1o:i~s 11 t:.c [T~ 

sa.. Cuo.:u •. o el "'lacier.L""te es obeso y .>J.t:!l·!!:; consuwc: [,T~ c:....:-1t;_ 

;:.~·.ci6n y, ni :=.de:.:iis c.ll:tUt.:=.s ·i::tri:;es ui:: l:.. 1c.rcci inte:rior C.P 

las o.rterias e~tá.:.1 le:::io:i::-~:.---B (c-0·10 si ::e volvier~.n a~'Jc--

·"'.>TOIOrCiOnCS UC: [rC..G~, ;:;i;: for.n;;~ \.U:. "C!'Oi'.lbO el cu:.::.l S SU Vf':! 

va r~c.ucic!·ic.o el ce-i,:!cio iutcr5cr del V~"'..GO sur1r.-'i:teo haista

swriiv::: . .,c.rlo e inclt.0~-0 "tt·. -:i~rlo'' cc1:r1lctr· .. 1•:ntc olr-u::ie.s veces. 

Al óis:ni::iuir el contcniá.o ae gri.!s~.s en lH C.iete. l:! sa.::_ 

ere convc;.c.tr{~ ;:1r:--=-1or cx1tiü:.!d é.e fTasa y será menos e>5-ir::.n. ~!" 

JOT l.O tw1to il~:J f(lCi1 Clt: ~ ::10Vi li~:?..r ~r la rr:!3?.. tcnc.'.r6. !lC!lOS 

o'ior-cuniuau de 1.:";.Uherirse ~ 1~1. :::i~retl lcsio~'laóu üel VfaEO Tlara 

.form~..tr un tro::1bo. 
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Un.o de los ~s~ectos más imryorta..'1tes del trata~iento g~ 

neraJ. de la hiuertensión :=:.rterial, es el ejercicio, el. cual ci.~ 

beré. ser ordenatio, 11rovesivo, co!lsta..."'1.te "J a.e 2.CUerdo a la CO;l 

a.ici6n fisicc. del ,:..ciente y al ne::iteo.o ú.€: :S<=.1.ua. 11 ó.el sis'teoe._ 

circulatorio. 

Re ccruenos que si la s~"lgre ccntii::ne eleu~:-"'tos "'!Ue la 

nacen más es,esa y de raás a.ificil o.ovilización, ser¿, entcnces 

:i.ecesa..rio ci.c h:i.cer aüe:1ci.s cJ.e ;;oda lo a.nterioi:; ejercicio íisi-

co. Ante el movimiento, los !llúsculas 1:.c'tu...m c.:co ~e....,ue:ias "bi:~ 

bas" ::iue i.IJ1ulsan ;:. la s21tfTE:: no ier.:!iti.encio ':'Ue ésta SP. e~t~.l 

':.!_Ue y de luf':il" a 1:..:.. fo:>.r.:i::!cio:i U.e act.:!:J.Ulos ó.f! pr~s~ r.uc ,ociri<-_,,n 

convertirse en trombos. 

Aciemits el ejercicio re¡T~ü2.r y sistt"r.:~:tico actua. co:::.o -

medio flc:tra disninuir l.~ tc::.sic.1 e:-.1ocic=ts.l ae!.. indiviütto rvit:::.:!_ 

a.o con ello eJ. ;:!.u::u::ltio ue l;:. ire-sio:i arte'!':.:"·!. 

El· e jcrcicio ~i~tc·~t-.tico ayuda a ¡:i.;...'"ltener el 1cso nor

mal uel ína.iviauo y ~ a.ismi::l.uir el sobre·)t;SO uel obeso, P.:ruc-.a:!, 

cio en el m::l.(l.te:tJ.:Jic-.i;o U.e la te:~1sion t:.rteri:J.l n~;!' .. H!l. 

Otr~ 1:-.rte i·n.1crt<:::.!l.ta.: e.-.:. lhS lfi(;C..iu;:;.s f:~ne1~al~ti uel tr~ 

ta:u11ien'to Cie lt!. hi·1ertensién, es el evitu::.~ altLu1os otros i:?.cto

res Ue riesc,o t ~le::: cono lP~ ineestu C.e c.:.:.ft· ( l~ C..lt:\.• L"'1.a irovo

ca un estreclte..-:iicnto ·.:i.e: l.::.s t·.rt.eri~s y ::..1·t,;..1·.:..olGls C.e 1 orrc1ie;

mo) -._r el hábito ue íumz.r, Uhú.O i,_ue lo nic~Jtin.:-t tc.::l'.Jiér.:. ocasio

na estrccha.rtianto úf.. los vasoe senf.Uincos; es in"ort?.ntc recal 

car que estos fr.:.ctor~:s "1retiis')Oi.1€:nt~s ..,tº~ra la hi..,artension dt~

bC'ren ser nbmitlon~f.os '1or C0"1."0leto ya ruc r:l h~cho dE: ctis;:ti-

nuir su consumo nractictu-:i<.mte en naón. ayuGan al control de la_ 

hi~ertension arterial. 



A'fEXO ;79 

·SESIC:f # 5 

Hipertension .\.rterial r Tratamiento i·iedica...":lentoso. 

158 

Como se recordará e.n l:!. sesión .:mterior se :~bord·:> lo -

rel:itivo a las t:le6.id.cs fPner3.les cor:Io .,.:;.rte del trat::.?.:,,icnto de_ 

h.:.:._ hi'lt::.rtension arterial.. 'D.1 esta SN~i6n sP. rC!visi:~rá lo rcfe-

re?!.~A nl uso de oca.ict'.I.rnn.tos esJccíficos en P.l trat~. 1ie:i.to. de 

~et:?. r-:u'cr..:11.~uaú. ~! -jbjctivo dtl trc.:.tr·..:~iif:nto meóica':l.1.:ntoso e~_ 

1:.:. reo. ttccib:t a.~· l::s cifras oe 1recio.1.1. ~ bu;,5E aEl uso Lic .f~na-

<.;¡~~¡;;.;:·to !.~··u:.·~.:!.t-~~ el C'Lc..l h:..:.cen ,...~u::: l:~. )rt.::.;ion. se nor:i1alice, -

1or le "1Uc e:.lbe[t.tic.:.a 3C: ·Je::l.c?.'J~--:.:1 :...l tie:::no ri.u.e el ja:--.brc ci.cl_ 

í.tC·.lÍDS. .. l'":l1.t.O f-1 :=itio y/o L:~ ::.'orIJ . .:.. CH: f'~ctuar. s~ t! .. r;t.::.ra de C:e~ 

cribir sólo 11J¡;"j J!lt-uic:~.111.:r~tos fllf.!.S utili::~·.u .. os. 

Jrt·.i:~:'I·.::.cs: r:v:üict:.\f.l•.'!'t"Co0 1,Ue h:::CP.!1. ,..ue c-1 .,_ cir-::ttP orine nó.s -

veces cie lo riu.n acostunhra y en m:::i.~ror c:;ntid;;:d r•~

dttcicnd.o con ello e1 volumen "1UH el corE~;.Ó!1 ~r.ñc -

rnE...'1.F.jar. 

a) ?U:lC;J~::t-:.IlfS: c.ctUu en une. '1Crte del rifi.ón conocida co::io tú.b!;;l 

lo; estn inriict-.cic su uso en hir'Jerte:i.sion o.rteriel 

.leve y co:uu !:.UXi\iar en el trat;i;1i1:!'1to a.e. la hiric!:. 

tension arterial L1oaer2.a.:i y eruve; su uso 1ucc.c -

px·ovocar na.use as, vo;.litos, tiiru::rc<=.s, o.uncnto dnl -

áciáo urico en sn.ncre y uisni!'lucion cle u..11 colll.'Joneu. 

te ó.cl orsC;!.nismo llc:r.1.:..d.o "Jotasio .,or lo c,ue se rc

co:nienna se tome con juco de naranja o bien se con. 

suman a1ime:itos que con1;enf'Bll este elP.mento. 



b) 3SPIR0rtCLACTONAs también actua en el tú'julo renal; este ind!_ 

caa.a en la ni "'JEr¡;;ensi6n leve y cur·ndo se <t.J.ti.liz3D. otros 

ci.iuréticos co110 J.os canocicios cono tiazidicos ¡ su uso -

':'JUc>c.e "Jrovocf:oX sueno, :ie!'.ls'tr..taciones i1·re[1.ll::-~res, cree!_ 

miento de .tos 11 'JÓjci1.os 11 e:i. el ho:!lbre, boca seca o t.c se-

e) JJiu7~:i:ICC:i 2r.:~zLJI:]O::i: U.."l eJe:.J.~l.lO c...e es"tos es la clort::.t!.ic...o

nb.; actuan i::;a:.oién er~ el 11Uoulo r~.'lul¡ es'tán inl...iCht.os 

en el tr:-.. t!:-.:uien'to ue l<.'.!. ni-;>t."-rtension leve "J co;.;.10 ?:~uxi-

.li:=.res e:1 el t;I'C.'t:-J.itin.to ü.e las :for:ni::.s uo1..erc.cas y fT~ 

ves a.e la ni ::H-r'tcnsion. !:)u u.:: o )Ut=~e nrovocF..r Coca se

ca o cie saoor {.:.e;::arraua:::>le, '1iarl·ec, eS:JC:.sm.os 7~trncula-

AI1TI~l? .. ~t·r;:··:.;;¡.;;1vo~: H~uic:;.~11entos -:iue nu.cen b&jf:.r lf~ .,resion ar

. i;;el:-iD.l al tr. a ·v3lor(1:s :-iormE-leo. 

s.) .f.L•-"."\ !i...'."211 lJl!lJ:li.: f:..ct·.~a e:1 el .:iistem.a ::E;.!"Vicso .']e:ltr:;:.l (co:::

!JUCSto· :Jor el cercoro y el 11 tue't'.:..:.lo 11 f\e l:::.~ esr>i~1c. uo1·

sal) • .t!~tá i.nuic~1ao su uso en lu ni ?nrtension l_evc y 

al -,011t:l.':de eJ.. !J:..--..e;ieuttl \.o.e :Jitt,sue.io, ¡'..;.tico., ~i~rréi!. -

cz:eci;.Jicn"to u.e l..OS ºye ene~ 11 en e 1 llOiJOl'e, tr::1.sliornos -

a.e la e;:lncul:-.:.ción, -z·;ticc.., cte. 

o) !'Rü?A...\CLOL: E:t.ctUa a nivel ... e L.:....'1.RS esi;ructur<.'.S co!'l.vcic=-.s ca

oo rece...,toras D€t~ uis1!1.i:n1.zy .. ncio i:.:on eso lu :)rcsion z.r

i:;erit-'..l u.ltn; ; E$tc. inuic:=..uo en e.l trote...lic~1to ac l::. -

hi?C'T'tcnsi6n mou0.r~uu. y rruve; su uso ·Jt:.P.cP ocasion~ 

ce1::".lcé4, t.is:!linución del aryeti ~o, neúses.s, Vo:"ii to, 

uiarrea, e'tc. 
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Aun~ue se han mencion~do los efectos indeseables ocasi~ 

nadoa por el uso U.e e·.=tos med.ic&1entos, hay que acl:J..rar que la 

-presencia o ausencia. úc estos c..epenae e.e la· susce,tibiliCo.d de 

cada 9aciente, y cuc.ndo se ?resentan, su intensiuad es también 

variable y cenerablente no se 9resenton to~os en un sólo ?acie~ 

to. 

Estos racdicu.:n.entos son sólo éi.l[U.!los ue los :auchos que -

existen en la ac~~ .. aliáad, pero es ncce:so.rio recox·ó.ar oi..:.e el. uso 

linico de cualquiera de e~toa fármacos :to es suficiente Tjara 

control.ar la ;,Jresi6n o.rt0rial. ya -:_ue ze renuiere nó.&;tiás cie oue 

se sira una C.icta ::i.d.€.cuada, ze realice e jPrcicio en f'orr:iL• sist!:.,. 

m~tica, se intente reali~ar u.~a viüa lo máo tran~uila 7osiblc -

y se ovitcn ~~ lo oosible los factores. 

Sabcr:1os l)Ue Cllf.Üq,uicr enfcrr:ieCJ.::-.d que: a.r .. ecte o. cualnuie

ra oc loz :.1ie:,1broa de unu f~.!lilio., a1.-cer::i. :i.ccee;:-..ria.:ie:i'te ls f~ 

ción uel re:;;jto ce los intefTa.n.'t.cs ae es~ f{i.':ililia, :mesto que el 

suJeCo enfermo no µor e~t::..rlo 2c coti·vierte en· un e:>:t1·a1:0 en su 

pro~ia f&;;iilia. 

~a.nb:itm sabemoc ·1ue el aeeconoci1liento de todo lo refe

rente u la t:.n;:erneUa.á. ( 'l~ué la c~uso., c6tao ~on loo síntomas, -

c6:ao se trata, qué co1lplic;;ciones !)Uece ?rovoc..r, cte. ) es una 

fuente eenerauora ae anQlGtiu nue altera le óo~unicnci6n íami

liur facilitanto con e.Lle el aisla:,,icnto ciel enfer:no resuecto· 

del resto de la f2.¡¡¡ilia, afectundo aún más el funciona~iento -

familiar, lo oué fitte.Lnrnt~ ocasiona que el control de la cn

ier .. lCciad no soa lo i.;>t::rinancnte que se, Cesen. 

Por l.o anterior crcer.i.os que el tro.ta·:1icnto de cualquier 

er:a.fe:nnedad, en este caao de la hipcrtoasión drteria.l, requiere 



l6.l. 

de la participaci6n de ·tod~ el fr'UPO f~~ili::..r, ~uien ~or- ejem

plo, ayuu:lrá. aJ. miP.mbro enl'enno a see:uir orc.enaci~ente el ho-

1·ario de toma. ue sus _1eó.icB.l!lcntos, le o.yuuo.rá en 1~ to.n:i. ó.e 

decisiones, lo hc..rá sentir¿c LJél.Tte impor'Cél.Ilte ael grupo, le 

ayuaurá ~seguir l~ ai~ta indic~Qa, etc., y a 1~ vez se ayuda

rá el t:rn::io miso.o, 1r::.. que ci.G bel.!los recorl.iar que lEi. sus ce ::itibil!, 

ó.nó. a la hipertensión arterial se ür:1·t!aa, que una aieta a.bun

a~!.?lte e~ s~l y rrusas J la f~l~a de eJercicio faciliten la a"J~ 

rici6n ce 12~ enfer.neciaó., nhrtici ~ancio la familia en el trata

miento, 1:..:. !>osibi.!.i~-c.:.ó. 6.e que otro .aicubro ci.e la facilia enfer, 

me C..e la. T)rcsion es .:.Ei11or C1Ue cuenda la familia no ryartici"na. 

Ac1e::1ás 1 si to..:.o el fTU'.)O :lartici!'Ja el control de le. hiocrten

sibn C:..ul cn:.'cr:.10 es ::lG fácil :¡ ncrr.iun~~te. 

~O:l'-!-'-·O ::J:..=.ri:e ;;oc..o el tr'-t'JO el scnti::i.iento y orr..illo C.e 

;ier~cne..;er a e~f.! f::..:...1ilia u1:r1P,n"t ..... :¡ 11;1 co:r.tl!liC<i!.Ci6n en'tre los -

ele:ae~noz ;.-e f.::~c.:::.li1it... 

:~utr~103 ~len::l!:lente convenciuos qt.;.e el cra.t2..:niento inte

{."l~a.1 e.e cu.:..li;u.ier ta1fer.;1ec.aú (trate;.:.;.üe:nto c.:.e l::..s ci.lt(.I"(;:.Cicnes 

propi&.9 u.el cu..cr-?o, ti.e lus alteraciones psicolócicae '":{ cie las 

E..lteraciones cie la fu.."'lción socic.l o.el gru~o i"a.;iiliar ) t'.. s ~ejor 

pti.r~- el .na.."lc jo y control e.e la. clller:1J.ea.a.ci. que el :Juro tratc..7.ieu_ 

to o.e las c1.l1i'1rc-i..ciones propias del cuerl')o. 



162 

Ane.::io #10 

!MODELO DE ABORDAJE INTEGRAL DE_LA SALUD FAMILl/\RI 
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Anexo #ll 

Prueba de aignificancia estadística oora la 

variable peso del grupo de estudio. 

FAHILIA .l'ESO PESO CA}.ülIO lJ"::lV. DE DES!¿ DE 
i:;fICL\L l:'LiAL EL ~ 2L X 

l 48 47 -1 -2.42 5,85 
¿ 61 . 60 -1 -2.42 5.1i5 

3 53 53 o -1.42 2.01 

4 64.5 62 -2.5 -3.92 15.36 

5 59 58 -l -2.42 5.85 
6 ti U 87 -1 -.1.4¿ 5.85 

7 ó2 60 -&. -3.42 ll.b9 

6 7l 71 o -1.42 ~.01 

9 71 68 -3 -4,42 19.53 

10 7d.5 1b _¿.5 -3·92 15.36 
ll 57 56 -l -2.42 5,85 

12 b8 66 -2 -3.42 ll.69 

13 70 ó9 -l -2.42 5.85 

14 ó7 ó5 -2 -3.42 ll.óg 

TotaJ. 918 898 -20 -39 .88 l.?.4.44 

x;,,b:z.:.F x=ó4.l4 X:.-1.~2 ;¡;,-2.84 

D,E.= ~124.44 = ~8.88 = 2.97 E.E,~ m= 0.79 
. .1~ 

Diferencia ...:!.d..L = l.8 
E.E. .79 
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Anexo UJ.2 

Prueba. de si~ificancia. estadística ~ara J.a 

va.riabJ.e ".leso del. gru"?o contro1. 

FA!.!ILIA PESO PESO ºCAJtwIO DESV, DE _D::S::!;2 JJE 
IHIC!AL Fr.f i\L EL X 'EL X · 

J. J.J.O J.lU o -o.53 o. 28 

;?. 64 ó6.5 2.5 J.,97 3.88 

3 67 ó5 -2 -2.53 ó.40 

4 ó4 ó4 o -0.53 0.28 

5 67 ó5 -2 -2.53 ó.40 

6 57 59 2 ].,47 2.J.6 

7 73.; 70,5 -3 -3,53 J.2.46 

8 73 73 o -0.53 o. 28 

9 6J. 62 J. u.47 0.22 

J.O 67 7J..5 4,5 . 3.97 J.5.76 

lJ. 70 72,5 2.5 J.,97 3.88 

].¡! 64 ¡,3,5 -0.5 -J..03 J.,ü6 

J.3 80 80 o -0.53 0.28 

J.4 62 óJ..5 -.5 -J..03 J..06 

15 b7 67 o -0.53 u.28 

1ó 70 74 4 3.47 J.2.04 

Total. '- 1.llb.5 1.J.25 _a.5 _0.02 6ó.72 
:ic=o;¡.:ze x=70.~J. x..0.2~ x..0.001 

.u.r;.= 6b.12 = 2.04 E.E, •. = 2.04 = 0.51 
J.6 J.6 

Diferencia = Q.:.2.l:. .. J..03 
E.E. 0,5]. 



Anexo #13 

Prueba de significancia estadistica para la 

variable conocimiento del gru~o de estudio. 

l'..U.!ILIA CALIF. CALil'. 
ItlICIAL l"ll'IAL 

GA1IDIO JJESV. llE •; DES]!. 
2

DE 
ELX ELx 

1 40 .80. 40 2 4 
2. 20 bO 40 2 4 

3 30 100 70 32 1024 

4 70 90 20 -18 324 

5 50 5v o -38 1444 
6 30 90 60 22 4tl4 

7 70 90 20 -18 324 
s 60 100 41.J 2 4 

9 30 100 70 32 1024 

10 Bo J.00 20 -J.8 324 

11 50 90 40 2 4 

J.2 50 90 40 2 4 

J.3 50 80 30 -8 64 

J.4 60 J.00 40 2 4 

!rota.l. _690 1220 2_30 ._-2 5036 
=49.26 ;;.87.14 x=37.85 ~0.14 

D.E.,. ~5036 • 359,7i .. 1tl,g6 E.E.= ·~6 = 5.06 
14" 

Diferenéia ....lli§.§. = 1.,4 
E.E. 5.u6 
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Anexo #14 

Prueb~L d.e si.e;nificc.nci~ estadi~tica pera la . 

v:.::riab1e conoci:-J.iento ó.el gru:Jo co~1trol. 

~1A:·1ILL\ O¡J,I~. G:=i.LIF. CiJ.üjIO 
r_¡r~L-'1.L i"I!iAL 

lJ:::sy. DE - D1':sy~ !JE 
EL X EL X 

l 3li 70 40 3ó.8.:! qGo 
¿ 20- o -20 -23.12 534.5 

3 4v 50 10 ó.!ll:l 47.3 

4 40 ó(J 20 1ó.8~ 204.9 

5 50 ºº 30 26.88 722.5 

6 50 50 o -3.12 9.7 

7 : _20· 30 10 6.-38 47.3 

8 90_ 60 -30 -33.12 lt-96.9 

9 :70- -20 -23.12 534.5 

10 30 zo ló.58 204.9 

ll 8_0 20 -60 -ú3.1¿ 3984.1 

12 9il 90 o -3.12 9.7 

13 30 5v 20 16 • .Jo 204. 9 

14 (¡\) 80 ,¡,o ló.80 2¡¡4.9 

15 40 5u 10 ó.l:lU 47.3 

ló 7l 70 o -3.12 9.7 

Total 810 l:lóO 50 0.08 9543 
X°=50.62 x=5J.75 x=3.12 x=G.005 

D.E.=~ = ;:4.4 E.I::. 24.4 = ó~l 
16 {TI 

Diferencia = _.hll_ 0.5 
E.B. 6.1 



. /.nexo #15 

Pruebe de signific~..nci~ e~tadística ~ara la 

-..,·nrh.i.ble k');:ar fi~ni1.ii').r C.e1. r;ru:po de estudio. 

:inJ;:!LIA ~Pti.\..i.~ 

LlICL\L 

l 5 B· 

2. 7 7 

3 9 10 

4 10 10 

5 '( 10 

o 5 " 7 s s 
$ :J ti 

9 io 1.0 

10 6 io 
l'.l 9 10 

12 7 9 
13 8 9 

14 5 5 

~otal _lut, ll.3 
x.=7.,~2 X=·5•4._~ 

.. 
.o.E. =rn:. = l. 30 

lJiftn·cnciu 1 :¿,9 
E.E, u,34 

C.~.BIO 

3 

o 
J. 

o 
3 

-l 

o 
o 
o 
4 

·1 

2 

l 

o 

_14 
:<=l 

¡;:,¡;;, 

lr:JV, DE 
C:L z 

2. 

-J. 

o 
-1 

2. 

o 
-J. 

-1 

-1 

3 
o 
1 

o 
-1 

2 
x=u .14 

..,b_3Q = 0.34 
pr 

4 

J. 

o 
J. 

4 

o 
J. 

1 

1 

9 

o 
1 

o 
l 

24, 

:.67 



.Anexo /f16 

Prueba de sienifican cia estacl!stica ;iara la 

vu.riabl.e A~car Familiar ó.el gru"1o control.. 

P;.:.'.ILU ~·12r.rhR APGiJl !Ji1.1'.l3IO i1Z3V. .DE 
LlICIAL li'I: í • .,l, EL X 

l ó 7 l 0,94 

¿ 9 8 -1 -1.06 

3 9 9 o -0.06 

4 7 b -l -1.06 

5 5 6 l 0.94 

6 5 4 -1 -1.06 

7 0 9 l 1.,,94 

8 (j ó o -0.06 

9 ¿; 7 l i;,94 

10 6 4 -2 -¿,1)6 

11 7 7 o -0.06 

12 10 10 o -u.u6-

13 ll· 9 -1 -1.06 

14 2. 3 l u.94 

15 ó 5 -l -1.06 

lb 4 5 l u,94 

Total 106 105 -1 -1.96 
----" =Ó·~- X..6.56 ;>,;;.Q.06 "Y.= 0.12 

D.E, =~15.12 = 0.9 B.E. = ~ 0.22 
16 m-

Diferencia = 0.06 = 0.2 
E.E. 0.22 

168 

¡,·.~sv. DE 
l:.'L "!i.¿ 

o.as 
l.J.2 

c..oo 
l .J.2 

0.83 

l.J.2 

0.8tS 

(,,(.,(¡ 

t,,3<J 

4,¿4 

0.1..0 

o.oo 
·1.12 

o.e:; 

1.12 .. 

0.81:l 

15.J.2 



Anexo #17 

Prueb~ de si[nifica..~ci~ estadística ~ara la 

V'il"iO.bJ.e te:lSi6n til.a..St6lica ciel. CXU?O Ó.C e~ 

tua.io. 

_:i'.-1kIL11\. T~íSICl .'ú!.'.tc:.,1;.L ~ .. :.:SIC .i::sy. ,jE 

I.<ICIAL :?I'.;.J,, 3L X 

l 100 70 -30 -39.64 

2 7U 70 o - 9.54 

3 100 -10 -19 .64 

4 l<.O -19 .64 

5 90 -19 .64 

6 100 .. -lS .ó4--

7 100 -19 .ó4 

8 -19 .64-

9 90. - 9.6!; 

10 1.00 -19 .64 

ll 90 90 o - 9.64 

12 90 70 -20 -29.6~ 

13 l.<!O 120 o -9.64 

14 105 9C -15 -24.64 

Total. - 1355 l".20 _-135 =2ó9 .96 
:x:=96.78 x=e1.14 :@-9.64 Y.=19. 28 

D.E. = ~5= 20.92 =:.;:::. 20.92 = 5.59 
' rrr 

Di1"erenci~ = -=2.!..§.:1. = l.72 
E.E. 5.59 

;.,:::sy~ ;,,;:; 
"Sl X 

1571. 32 

92.92 

3q5. 72 

3~5. 7<! 

3G5.7l 

3~5. 72 

Y='?• 72 
355 .72 

9¿.9;; 

385. 72 

'.)<:.92 

€?8.52 

92.92 

607.1.2 

6128.68 
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Anexo #18 

Prueba de signific;;.!!c .a cstadi=7:iC.:!- ·.1ere. la 

vs.ric:.:ole tensi6n a.rt~?·itl diastólica o.el 

l 

¿ 

3 

4 

5 

7 

8 

9 

10 

ll 

¡¡¡ 

13 

14 

15 

lb 

Total 

'2}~r~.IC·:i . .;.a-;:i:..:..;L~ .. L 
r:IG.LAL ?:.r::;...L 

90 90 

l:lv 90 

lWO lOO 

90 70 

94 9.C 

llü llJO 

100 

102 

9u 

lü5 

llO 

9ü 

o 
lV 

J.0 

o 
-¿e 

- 4 
-io·· 

5 

8 

o 
80 90 lO 

lOO 

ol' 
lOO 

lOO 

90 

l4oó 
X..92.u7 

llO 1.0 

7L -lO 

llO J.0. 

lOO O 

90 o 

1505 l() 
Y°..=94.c& x=1:1s 

D.B. = ~ J.182.4. ·= 8.59 
16 

Diferencia 

JfiSV. -{;!!: IF:.-s .. r .·:··;.c. 
SL •'- - .· º·-~··,-:-~Ii,'~~~-.".·--c 

- l.ll:l.: - '..l. 39 . 
_ l:l.B.LX ··•- - _77,79 

~ ;'¡¡;¿ /> - 11. 19 
¡;'1:/ 

-21:1a 

'. ·' - ·;. ?~ i 13.~::,· -:, 

i:l,l:l.:! 

a.:.;z 
-ll.li:l 

- l.l!l 

- l.ll:l 

0.12 
x=ü.0075 

1.~g 

77,79 

77.79 

lZ.+.99 

11.n 
1.39 

l-39 



Anezo#l8 bis. 

Pnv~Oe de ~ic.nific~ci2. e;;tad!sticu de l~ difo

rei1ciE'. e:n.tro el c::n.1¿0 C.r:: estt.l.u.io "..l e:l r-ru.rio cou., 

tro1 en fU.."1.ci6n de 1e. v=.~i:::b1e tc:isit.Sn e.it(';::·j.e.J. 

<';1.U?O D~: 

ES~Püiü. 

13 (10) 

l (4) 

14 

( o - ;;: - 0.5)-¿ 
=C.------

2 
13 10 3 - .5 = ¿.5 = ó.25 = .óc5 

10 
9 12 -3 - .5 = -3.25

2
,,, 12.:25 = l.020· 
~ 

l - 4 = -3 - .5 = -3.5¿= 12. ¿5 = 3.06¿ 
-4-

7 - 4 = 3 - .5 ;:· "·5¿= 6.t.5 = l.56<! . -4-

171 



(+) 

(-) 

Anexo #19 

Prueba ti.e signific~~cic. estad!stica JS.rc. la 

ve.r:!.able ::>atisfactorieó.a<l con el ñborUcje -

Inti:gral y ·~.;:.nejo "TrE>-.uicione.1 11
• 

il!?.(!:i.'.:;i~~-ii-:~r:r:--~o:.L-\L ·' --
( +) ........ (-'-);" 

6 ·'a 

14 o 

TC~~L "2 3 

1.72 

10 

:..4 

30 

!·:e.nejo Traó.icional (+), 1ero ·..:.borde.je J)ata¡:r'ü. (-)· IJ ( ;.:;. 3ó:i) 

Aborüaje Intccrul (+), ?ero 1:~.nejo Trauicio:lo.l (-) =14 (5~;:5:'.•'>i 

E.E. = 5u x 50 

"" 50'~ - 3,;,3.;;·; 
l0.6b 

Total ¿~ ( 100, O;~) 

l0.6b 

i.27 



Anexo f¡¿o 

Prueba úe sir,nifioa::::.cia esoadistica oara la 

variable Rerycrcusi6~ Soci::.i en e1 fru,o ac 

estudio. 

~A?.~lLll C,\Ll.tt. CALIF. GA!'.BI(' u·~::¡Y.• o,; 
I::IOI.io.L :;-r-i..;.L SL X 

1 o o o -5 
2 o o o -5 

3 o v o -5 

4 o o o -5 

5 10 o -10 -15 

b 10 o -10 -15 

7 2lJ 10 ...:io ,..15 

8 .20 10 ""10 -15 

9 20 ~o o :-5 

10 20 20 o -5 

11 30 30 o -5 

12 4L 30 -10 -15 

13 40 30 -10 -15 

14 40 30 -10 -15 

TOTA.l. - 25(.; J.tlO _-70 _-140 
::<=17 .l:l5 x=1;;.1:1s :<=-5 x=-10 

ur.:sv. 
.. t; 

25 
¿s 
25 
¿:; 

;¿5 

'¿¿5 

~¿-) 

¿,;5 

.;.:j 

25 

~5 

¿¿(; 

¿¿5 

2<!5 

175G 

.o.i::. =~ 1750 = 11.J.l:l E.E. 11.us ;.:.gtl 
14 f4 

Di:f"erencia = -5 = 1.6 
E.E. ~ 

173 

iiS 



P:n.1tba de sig:tificflncia P.stg.d.:Ística -pare. la 

va:riable Re9ercusión Social r-n el (T'Upo 

cvntrol. 

¡>,\!!Ii..I;\ CALI=-1. G~LI~.i. c.~:_;10 !);:.;:;y. ,;;;; 
I!ICIAL ¡¡r::~L ::L X 

1 o o o -o 
¿ 10 

3 10 ci 
4 10 o 
5 10 'Q 

b 10 º· 
7 20 

8 20 o 
9 20 20 o o 

10 20 20 o t. 

11 20 20 o -o-

12 30 30 o o 
13 30 JO o o 
14 30 40 10 10 

15 30 50 "º ¿u 

16 70 óO -10 -10 

TOTAL - 340 - 340 o o 
x=2l. ¿;¡ Y.=21.25 x=O x=O 

D.E. = ~ tlOO = 7,07 E.-C. = 7 .(J7 1.76 
16 rr Dif e:rencia = o 

E .. E. 

174 

lJ:~sv. ,L>J; 
EL x 

o 
100 

o 
(i 

•) 

(': 

ic:¡ 

l' 

e 
.J 

o 
o 

o 
lt·O 

4C•v 

lOCl 

l:lOO 



,\nexo if2l. bic. 

Prueba di; sicni:f'ica.;cin octa<l:ística de ·1:~ dife

rencia entre ,~1 t,T'l..t?O d..r:! estudio !" el erupo c~a 

trol m1 i'U.!1ci6n de 1a. V2.ri:-.ble re

pcrcusiÓ!t socir..J.. 

r:.m?o ;:i::: t>TI!?O 

BSJ!t:rJTC 00:''.CRCL 

Pao:.i;::;irc 12.t!5 2].,25 

D. 

s. 
:!3':'.-\::-_)JJi J.l.l.él 

:"~S:!ATTlJAR 2.98 

+ 
~ ¿ 

(,,,E,) 2 

Diforc:ic:!.e. de iC = ..§..d.. 
3.46 

7,07 

J..7ó 

2..4 

J.75 


	Portada
	Índice
	Objetivos 
	Antecedentes Científicos
	Planteamiento del Problema
	Hipótesis 
	Material y Métodos
	Presentación de Resultados 
	Análisis e Interpretación de Resultados 
	Conclusiones
	Comentarios 
	Resumen 
	Bibliografía
	Anexos



