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Resumen.
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en el consutiorio de cardiologa de dos Hospitales de lquitos 2023, cuyo
disefio fue cuantitativo, no experimental, descriptivo, aplicativo, transversal,
correlacional y prospectivo. La muestra conformado por 380 pacientes de
105 dos consultorios de Cardiologia de los dos hospitales de Iquitos. La
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persanales de los pacientes en estucio el mayor porcentaje fue del sexo
femeninc, edades entre 43 & 67 arios, peso promedio de &7 .35 Kg, talla
promedio 1.57 mis, IMC promedic fue 27.45, con instruccion secundaria y
de procedencia urbana, en cuento a la variable Inependiente
Conacimientos sobre la hipertension. del 100% de los pacientes el 70,0%
tienen conocimiento medio. el 21,8% tienen conocimiento alto y el 82%
tienen conocimiento bajo. En cuanto ala variable Dependiente Factores de
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las Gos variables se aprecia que el p-valor de las variables nivel de
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que representa el nivel de significancia asumido. Por lo tanto, se concluye
aceptando la hipdtesis altema, que dice *existe relacion estadisticamente
signiicativa entre el nivel de conocmientos  los faclores de riesgos de la
hipertension en los pacientes atendidos en el consullorio de cardiologia de
dos Hospitales de lquitos 2023
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RESUMEN

NIVEL DE CONOCIMIENTOS ASOCIADOS A FACTORES DE RIESGOS
DE LA HIPERTENSION EN PACIENTES ATENDIDOS EN EL
CONSULTORIO DE CARDIOLOGIA DE DOS HOSPITALES DE IQUITOS,
2023.

Autoras: Bach. Paquita Leyla Rojas Pérez

Bach. Cristhian Junior Da Silva Lopez

El proposito de este estudio es Determinar el nivel de conocimientos
asociados a factores de riesgos de la hipertension en pacientes atendidos
en el consultorio de cardiologia de dos Hospitales de Iquitos 2023, cuyo
disefio fue cuantitativo, no experimental, descriptivo, aplicativo, transversal,
correlacional y prospectivo. La muestra conformada por 380 pacientes de
los dos consultorios de Cardiologia de los dos hospitales de Iquitos. La
técnica utilizada fue la encuesta, los instrumentos dos cuestionarios. Se
obtuvo una validez del instrumento de 0,89% lo que indica una buena
validez y concordancia, y una confiabilidad del instrumento de 0,84, segun
el coeficiente Alfa de Cronbach. Las conclusiones en relacion a los datos
personales de los pacientes en estudio el mayor porcentaje fue del sexo
femenino, edades entre 43 a 67 afos, peso promedio de 67 .35 Kg, talla
promedio 1.57 mts, IMC promedio fue 27.45, con instruccion secundaria y
de procedencia urbana, en cuanto a la variable Independiente
Conocimientos sobre la hipertension, del 100% de los pacientes el 70,0%
tienen conocimiento medio, el 21,8% tienen conocimiento alto y el 8,2%
tienen conocimiento bajo. En cuanto a la variable Dependiente Factores de
riesgos, se obtuvo que de 380 de pacientes encuestados el 100% su factor
de riesgo de la Hipertension es positivo. Y lo referente a la Relacién entre
las dos variables se aprecia que el p-valor de las variables nivel de
conocimiento y factores de riesgo de la Hipertensiéon fue menor a a = 0,05

gue representa el nivel de significancia asumido. Por lo tanto, se concluye

xii



aceptando la hipotesis alterna, que dice “existe relacidén estadisticamente
significativa entre el nivel de conocimientos y los factores de riesgos de la
hipertension en los pacientes atendidos en el consultorio de cardiologia de

dos Hospitales de Iquitos 2023.

Palabras Claves: Conocimiento, Factores de riesgos, Hipertension.
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ABSTRACT

LEVEL OF KNOWLEDGE ASSOCIATED WITH RISK FACTORS OF
HYPERTENSION IN PATIENTS CARE AT THE CARDIOLOGY OFFICE
OF TWO HOSPITALS IN IQUITOS, 2023.

Authors: Bach. Paquita Leyla Rojas Pérez

Bach. Cristhian Junior Da Silva Lopez

The purpose of this study is to determine the level of knowledge associated
with risk factors for hypertension in patients treated in the cardiology office
of two Hospitals in Iquitos 2023, whose design was quantitative, non-
experimental, descriptive, applicative, transversal, correlational and
prospective. The sample consisted of 380 patients from the two Cardiology
offices of the two hospitals in Iquitos. The technique used was the survey,
the instruments were two questionnaires. An instrument validity of 0.89%
was obtained, which indicates good validity and agreement, and an
instrument reliability of 0.84, according to Cronbach's Alpha coefficient. The
conclusions in relation to the personal data of the patients in the study, the
highest percentage was female, ages between 43 to 67 years, average
weight of 67.35 kg, average height 1.57 meters, average BMI was 27.45,
with secondary education and of urban origin, regarding the Independent
variable Knowledge about hypertension, of 100% of the patients, 70.0%
have medium knowledge, 21.8% have high knowledge and 8.2% have low
knowledge. Regarding the Dependent variable Risk factors, it was obtained
that of 380 patients surveyed, 100% of their risk factor for Hypertension is
positive. And regarding the relationship between the two variables, it can be
seen that the p-value of the variables level of knowledge and risk factors for
Hypertension was less than a = 0.05, which represents the assumed level
of significance. Therefore, we conclude by accepting the alternative

hypothesis, which says “there is a statistically significant relationship
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between the level of knowledge and the risk factors for hypertension in

patients treated in the cardiology clinic of two Hospitals in Iquitos 2023.

Keywords: Knowledge, Risk factors, Hypertension.
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CAPITULO I: MARCO TEORICO

1.1. Antecedentes del estudio

Antecedentes Internacionales

Diaz de la Rosa, et, al (Cuba 2019), Se llevé a cabo una
investigacion referida a Factores de riesgo de la hipertension arterial,
cuyo propdsito fue analizar los elementos de riesgo asociados con la
hipertension arterial en pacientes de dicho consultorio, tipo
observacional y descriptiva de corte transversal con 1413 pacientes.
Con 523 individuos de muestra (equivalente al 37% del total), se
analizaron variables como edad, sexo, ocupacién, antecedentes
personales y familiares, asi como habitos y comportamientos
relacionados con la hipertension arterial, como inactividad fisica,
sobrepeso, pautas dietéticas, fumar cigarro y abuso de alcohol.

Los efectos mostraron el 8,6% de los pacientes estudiados
tenian entre 65 y 69 afios, con una predominancia en mujeres
representando el 53,3% y un 20,0% jubilados. Ademas, se observo
gue el 31,5% presentaban antecedentes familiares como elemento de
riesgo, con una mayor presencia en mujeres con 90 casos, seguido
por historial médico previo.

En conclusion, se sefala que la alta predisposicion genética, la
existencia de otras enfermedades simultaneas y elementos de riesgo
gue se pueden cambiar en el grupo analizado incrementan la
posibilidad de padecer hipertension arterial. (3)

Mejia Verdial, et al (San José de Boquerdn 2018), Se llevé a
cabo un estudio en " saberes, percepciones y conductas de individuos
diagnosticados con hipertension”. Esta investigacion se caracterizo
como un estudio descriptivo de tipo transversal y cuantitativo. La
muestra consistio en 30 pacientes, obteniéndose el resultado: 76.7%
de enfermas femeninas y el 64% con mas de 60 afios. Respecto al

16



conocimiento sobre la hipertension arterial, el 50% de los pacientes
manifesto tener algun conocimiento al respecto. Ademas, el 56.7%
indicé que los procedimientos caseros prevalecen a la medicina de
uso diario, mientras que el 36.7% no sigue ningun tipo de dieta.
Ademas, el 60% no lleva a cabo por lo menos 30 minutos de deporte
diario.

El saber de la poblacion estudiada fue considerado adecuado,
mostrando una actitud positiva hacia la consulta médica, aunque se
evidencié una mayor confianza en la medicina alternativa que en los
medicamentos convencionales. Sin embargo, se encontré un déficit
significativo en las practicas relacionadas con la dieta y el ejercicio
entre los pacientes hipertensos. (1)

Hidalgo Parra, et al (Ecuador 2018) Se llevdo a cabo una
investigacion causas necesarias para la hipertensién arterial. Estudio
observacional, transversal, prospectivo y analitico. Se consideraron
todos los individuos con hipertensién como el conjunto de casos, junto
con adultos del lugar como grupo de controles. Antes de su
participacion, A todos los participantes en el estudio se les pidio que
firmaran el formulario de consentimiento informado. Se llevo una
encuesta tanto en consultorios como en domicilios a ambos grupos.

Se identificd que la edad predominante esta situaba en los 50 y
59, representando el 20.7%, y se observé una prevalencia del sexo
masculino con un 60.7%. Se obtuvieron valores de p=0,00 para
antecedentes patoldgicos familiares, el estrés, la ingesta elevada de
sal, junto con puntuaciones de p=0,01 y p=0,03 para la ingesta de
grasas saturadas y la falta de ejercicio fisico, respectivamente,
mostraron una asociacion significativa con la hipertension arterial,
revelando multiples causas interconectados, incluyendo antecedentes
patolégicos familiares, estrés, consumo excesivo de sal, ingesta de

grasas saturadas y falta de actividad fisica. (2)

17



Rivero, Martinez, et, al, (Cuba 2018), Se llevo a cabo un estudio
en causas necesarias, prevalencia e hipertension arterial, el cual
adoptd un enfoque observacional y analitico de casos y controles. El
trabajo se baso en un universo de 1174 individuos de 15 afios o mas,
de los cuales se selecciond una muestra de 446 personas (223 con
hipertension y 223 sin ella). Para el analisis, se utilizé la Razon de
Disparidad como estadistico, y se estimd su intervalo de confianza al
95% mediante el método de transformacion logaritmica.

Se revelaron una prevalencia de Hipertension Arterial de 189,95
por cada 10.000 personas. Se identificO una asociacion causal
significativa entre la hipertensién arterial y varios factores de riesgo,
incluyendo la sujecion al tabaco, con 10 a 19 cigarros, fumar mas de
20 cigarrillos al dia, mantener el habito de fumar por un periodo
superior a 5 afios, junto con beber tres o0 mas tazas de café y tener
obesidad.

En las conclusiones, se destaco los elementos de riesgo que se
pueden cambiar mas comunes fue el consumo de sal, el habito de
beber café y fumar. Ademas, se observé que la obesidad, el tomar
café y el habito de fumar exhibieron los porcentajes mas elevados de
Peligro Atribuible Poblacional. (4)

Pineda Salazar, et, al, (El Salvador 2018), investigo las causas
necesarias de la hipertension arterial con usuarios entre 20 a 69 afios.
Este estudio se caracterizd por ser descriptivo y transversal, utilizando
como herramienta principal la entrevista semiestructurada. Se conto
con una muestra total de 197 personas, donde el 70.55%
correspondian al género femenino. En cuanto a los elementos de
riesgo no modificables, se observo que el 56% de los individuos
estudiados presentaba historial familiar de hipertensién arterial.

Una conclusion esta referida a la elevada muestra en

prevalencia de factores de riesgo cardiovascular. (5)
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Antecedentes Nacionales:

Gonzales, et, al, (Tarapoto 2018) Realizaron una investigacion
en causas relacionadas a dificultades en pacientes con hipertension
arterial - 40 afios en adelante. Su objetivo fue establecer factores
vinculados a las dificultades en sufridos con hipertension arterial en
dicho hospital durante el periodo mencionado. Este estudio no
experimental, cuantitativo, prospectivo y correlacional. La poblacion y
muestra consistieron en 100 personas.

Los resultados revelaron que, entre los pacientes hipertensos
mayores de 40 afos atendidos en EsSalud, solo un 2% y un 8%
seguian correctamente el procedimiento farmacologico. Por otro lado,
en contraste con estos hallazgos, se observo que el 85% mantenia un
modo de vida apropiado en los items relacionados con habitos de
vida.

Entre las complicaciones més frecuentes en los pacientes con
hipertension arterial, se encontro que el 27% presentaba insuficiencia
renal, seguido por enfermedades cardiovasculares en un 12%,
aumento vascular en un 9%, trastornos cognitivos en un 4% vy la
insuficiencia cardiaca congestiva en un 3,0%.

En conclusion, el estudio no encontré una asociacion entre los
factores relacionados con las complicaciones en pacientes
hipertensos mayores a 40 afios de edad. Se utilizé: prueba no
paramétrica de chi-cuadrado, pero los resultados no alcanzaron un
nivel de significancia estadistica, ya que (p > 0,05). (6)

Aranbulo Bayona, et al, (Piura, 2018) estudio Illamado:
Conocimiento de hipertensién arterial relacionado con la adherencia
al tratamiento, el propdésito era establecer si el nivel de conocimiento
sobre hipertension arterial tenia algan impacto en el seguimiento del
tratamiento medicamentoso.

Las conclusiones sefalan que un adecuado saber en

hipertension arterial influye positivamente en la adherencia al
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tratamiento farmacoldgico entre los pacientes hipertensos,
considerando estos conocimientos como un elemento protector para
la adherencia al tratamiento (OR=2.55).

Estos resultados resaltan el grado de educacion del paciente,
especialmente al tratarse de hipertension arterial. (7)

Antecedentes Locales:

Gonzales Burga, et, al (lquitos 2021); Se llevd a cabo una
investigacion en efectos de la combinacién de medicamentos en
individuos con hipertensién. Con la finalidad de identificar las
relaciones medicamentosas que se presentaron en enfermos
hipertensos atendidos de forma ambulante. Este estudio se configuro
como un analisis observacional, descriptivo y retrospectivo que se
centré en una poblacién compuesta por 72 pacientes participantes.

La mayoria de pacientes comprendidos en el estudio eran
adultos mayores, de género masculino y estaban recibiendo mas de
un medicamento. Un hallazgo relevante fue que el 87.5% de pacientes
con hipertensién mostraron mas de una interaccion medicamentosa,
principalmente farmacocinético y, considerando el nivel de gravedad,
se clasificaron mayormente como interacciones significativo a
moderado.

Ademas, se encontré que el 66.7% de los enfermos terminaron
con otros diagnosticos y se destacé que las interacciones
medicamentosas, en su mayoria, mostraron un caracter significativo,
especialmente entre los medicamentos cardiovasculares. (8)

Villacis Fajardo, et, al (Iquitos 2019), Se realizé un estudio
enfocado en los factores relacionados con las habilidades mentales
de individuos de edad avanzada que han sido diagnosticados con
hipertension arterial. Este estudio fue descriptivo, transversal y
correlacional, y se realiz6 con la participacion de 78 pacientes

procedentes de un centro de atencion primaria.
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1.2.

Los resultados indicaron que el 55.1% de los participantes eran
hombres y que el 57.7% pertenecian al grupo de adultos mayores de
entre 60y 74 afos. Se observo que el 44.9% de las mujeres mostraron
una mayor prevalencia de hipertension. Ademas, el 75.5% tenia
Unicamente educacién primaria, mientras que el 57.7% report6 estar
casados o casadas.

En relacion a las caracteristicas clinicas, el 15.4% presentd
dificultad auditiva leve a moderada, el 80.8% mostré algin grado de
deterioro visual (baja vision) y el 73.0% exhibid cierto nivel de presion.
Se observo que el 89.7% tenia una dependencia leve y el 26.9%
mostraba fluctuaciones en su capacidad cognitiva, mientras que el
15.4% presentaba un deterioro cognitivo moderado.

Como conclusion, se encontrd que las variables asociadas con
la habilidad cognitiva de los pacientes fueron los afios de edad,
también el nivel educativo y la intuiciébn auditiva, demostrando una

significancia estadistica (p=<0.005). (9)

Bases tedricas

La incidencia de Hipertension Arterial experimenta variaciones
significativas, incrementandose considerablemente con la edad. En
naciones desarrolladas con una poblacion mayor, mas del 60% de los
adultos mayores son afectados por esta condicién, siendo la
Hipertension Arterial un factor primordial de riesgo para
padecimientos como enfermedades cerebrovasculares e insuficiencia
cardiaca.

La presion sanguinea es la medida de la fuerza que la sangre
aplica sobre las paredes de las arterias, determinandose por la
combinacion de dos elementos principales como el gasto cardiaco se
relaciona con esa capacidad de bombeo del corazén y el volumen

sanguineo en el cuerpo, mientras que la resistencia periférica se
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refiere al grado de tensidn en el sistema arterial y las caracteristicas
estructurales de sus paredes.

Es fundamental realizar una adecuada medicién de la presion
arterial para diagnosticar y tratar la hipertension de manera efectiva,
aunque suele subestimarse y, en muchos casos, realizarse
incorrectamente. Es necesario seguir una serie de pasos precisos y
emplear equipos debidamente calibrados y certificados para lograr
una medicién precisa en la consulta.

Actualmente, se recomienda complementar las mediciones en el

consultorio con mediciones fuera de este ambito, ya sea a travées del
monitoreo ambulatorio 0 mediante autocontroles en el hogar. Esto se
realiza con el fin de dar el andlisis y separar la llamada hipertension
arterial.(10)
La hipertension arterial impacta a mas de mil millones de individuos a
nivel global y resulta en mas de diez millones de fallecimientos
prevenibles cada afio, aunque su diagnéstico y tratamiento pueden
ser efectivos. Para enfrentar este desafio, se ha implementado el plan
de prevencion y cuidado estandarizado de hipertension sanguinea,
con el objetivo de mejorar el manejo y control de esta afeccion. (11)

La hipertension sanguinea se precisa por cifras de presion
arterial igual y/o superior en 140 mmHg y presion sanguinea diastélica
a 90 mmHg, obtenidas mediante la medicidbn convencional en
consultas médicas. Estos valores se basan en evidencias que
demuestran un aumento en el riesgo de enfermedades a partir de
estas cifras, asi como una reduccion de la morbilidad al mantener las
lecturas por debajo de estos valores.

Existen diferentes categorias de hipertension, como la
Hipertension Resistente, caracterizada por la falta de control a pesar
de recibir tratamiento con tres a mas antihipertensivos, conteniendo
un diurético. En el caso de los ancianos, hay particularidades que en
ocasiones demandan una atencion especial, dada la alta prevalencia

de hipertension arterial en este grupo de poblacion.
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En niflos y adolescentes, es esencial utilizar métodos
especificos para la deteccion de la hipertensién, ya que el predominio
de hipertension arterial disfrazada es mayor. Los nameros
referenciales para este grupo se derivan de grandes conjuntos de
datos de presion arterial en nifios, considerando edad, sexo y altura,
ya que seria dificil validarlos basandose en datos de mortalidad
debido a la minima incidencia en este grupo.

La hipertension arterial durante el embarazo presenta
variaciones, como la hipertension arterial de bata blanca, que pudiera
afectar a embarazadas. La hipertension arterial nocturna, que se da
en un 6% de ellas. Estas condiciones estan relacionadas con un
maximo peligro de complicaciones maternas y embrionario, dado a las
permutaciones hemodinamicas propios del embarazo. (12)

La hipertension arterial se destaca como un importante factor de
peligro cardiovascular, incrementando incidencias cardiacas,
accidentes cerebrovasculares y problemas renales, lo que contribuye
a un aumento significativo en la morbilidad y mortalidad. A nivel global,
se estima que aproximadamente uno de cada cinco adultos padece
de presion arterial alta. En el afio 2013, se registraron 9.4 millones de
fallecimientos a nivel mundial a causa de complicaciones asociadas a
esta condicion médica. El consumo excesivo de sodio, especialmente
a través de la ingesta de sal comun, se reconoce como un factor que
sube el peligro de padecer hipertension arterial, por consiguiente, el
peligro de enfermedades cardiovasculares. No obstante, existen otras
causas relacionadas con el desarrollo de esta enfermedad, algunas
de ellas son modificables, como la baja calidad de la alimentacion, la
insuficiente actividad fisica, el abuso de alcohol, el tabaquismo, el
sobrepeso y la exposicion prolongada al estrés. Ademas, hay otros
factores asociados a determinantes sociales, como la region de
nacimiento, el proceso de envejecimiento, antecedentes familiares, la
influencia de la globalizacion, el nivel de ingresos econdmicos y el

nivel educativo. La identificacion inicial, el cuidado adecuado con un
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control de la hipertensién arterial crean beneficios significativos tanto
en la esfera de la salud publica como en términos econdmicos. (13)

Factores de riesgo invariables: Cuando existen antecedentes
familiares con historial de hipertension, generalmente, la edad
representa un factor que aumenta el riesgo de padecerla, siendo
comun para hombres hasta los 64 afios y con mujeres desde los 65.
El sobrepeso u obesidad, junto con la inactividad fisica y el
sedentarismo, también son factores que propician la hipertension.
Esto suele pasar desapercibida en muchos casos, ya que no siempre
presenta sintomas que evidencien la enfermedad, y a menudo se
diagnostica durante examenes médicos de rutina. En algunas
situaciones, puede manifestarse con un aumento brusco e inesperado
de la presion arterial, ocasionando sintomas como vémitos, nauseas,
dolor de cabeza y vision borrosa. La prevencion y el cuidado de la
hipertension pueden lograrse adoptando habitos de vida saludables.
Mantener una alimentacion adecuada, con un aumento de consumo
en frutas con verduras, ademas de una reduccion de grasas
saturadas, provisiones procesados y sodio, es crucial para el control
de la hipertensién arterial. Ademas, realizar ejercicio regularmente y
evitar el sedentarismo reduce las probabilidades de padecer
enfermedades cardiovasculares, ayuda a mantener un peso
saludable, controla los niveles de colesterol y mantiene la presion
arterial en niveles normales. La hipertension arterial es una afeccion
cardiovascular prevalente que conlleva un alto riesgo para la salud.
Dado que puede ser asintomatica, es crucial someterse a controles
meédicos periddicos para detectarla, asi como adoptar habitos de vida
saludables para prevenir o controlar esta condicion. (14)

El tema estudiado es un padecimiento cronico comun en adultos
y tiene un impacto generalizado en individuos y poblaciones. Se
reconoce como el principal factor de riesgo coronario y contribuye
significativamente al desarrollo de enfermedades cardiovasculares y

cerebrovasculares. A pesar de su presencia asintomatica, su control
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y seguimiento son cruciales, y muchos paises han implementado
programas en salud gubernamental al respecto. Globalmente, la
estimacion que hay 1130 millones de pacientes con hipertension,
principalmente en paises de ingresos bajos y medios.

Reducir su prevalencia en un 25% para el afo 2025, en
comparacion con los valores de 2010, es una de las metas
internacionales para enfermedades no transmisibles. En Ameérica,
alrededor de 140 millones de personas padecen hipertension, con una
prevalencia del 8% al 30. Se proyectan 20,7 millones de victimas por
enfermedades cardiovasculares en los préximos 10 afios.

Los factores riesgosos asociados a la hipertensiéon varian entre
poblaciones 'y estdn relacionados con  caracteristicas
sociodemogréficas, creencias, costumbres y trastornos especificos,
como alteraciones endocrinas o renales, y el uso de ciertos
medicamentos. La genética también desempefia un papel importante,
con evidencia de cambios en genes que influyen en la presion arterial.
En las familias con antecedentes de hipertension, la incidencia de la
enfermedad es hasta un 60% mayor.

La dieta inadecuada, rica en grasas saturadas y colesterol,
aumenta el riesgo de hipertension y enfermedades cardiovasculares.
Asimismo, la falta de actividad fisica y el sedentarismo propician la
acumulacion de colesterol y acidos grasos, contribuyendo a la
dislipidemia y el desarrollo de enfermedades cardiacas. La obesidad,
especialmente la grasa abdominal, se asocia con un mayor riesgo de
hipertension.

El tabaquismo, aunque puede aumentar temporalmente la
presién arterial, se relaciona con efectos negativos significativos para
la salud, incluyendo la enfermedad cardiovascular. Estos factores de
riesgo son importantes a considerar para evitar y controlar la
hipertension, aunque existen limitaciones en los estudios, como el
sesgo de memoria al aplicar cuestionarios y la falta de analisis de

factores psicolégicos. (15)
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La hipertensién arterial sistémica es una afeccién cardiovascular
prevalente y es el elemental riesgo para dificultades cerebrovascular,
el infarto de miocardio y enfermedades renales crénica terminal.

Este trastorno ha sido causal de mortandad en ultimos afios,
representando aproximadamente el 30% de todas las muertes en
2018. En Brasil, tiene una alta prevalencia, afectando entre el 22% y
el 44% de adultos y alcanzando hasta el 68% en ancianos en 2016.

La educacion sanitaria es vital en el desarrollo de la salud y
prevencion de padecimientos crénicas como la hipertension, ya que
su incidencia sigue en aumento y conlleva riesgos significativos para
la salud. Concientizar a los empleados y otros grupos de trabajadores
sobre los riesgos en hipertension promoviendo estilos saludables es
crucial.

La eficacia en las acciones educativas sanitaria en la reduccion
de riesgos en hipertension arterial sistémica debe evaluarse y es
importante identificar cualquier ineficacia para proteger a los
trabajadores de un aumento en las tasas de enfermedades.

Por ello adoptar manejos eficaces en abordar los peligros de la
hipertension, mejora la eficacia de vida. (16)

La hipertension arterial es un trastorno comun relacionado en su
mayoria con el estilo de vida, asi como con factores como la raza, el
nivel socioecondmico e incluso las politicas de salud del pais de
residencia. El abordaje de esta enfermedad es esencial una vez que
se han descartado posibilidades como la pseudohipertension,
mediciones inadecuadas de la presion arterial y el llamado efecto de
bata blanca, que pueden conducir a diagndésticos erroneos y
convertirse en un padecimiento.

Es importante el estudiar a fondo este padecimiento y sus
causas radica en que fallecen 7.6 millones de individuos,
especialmente en paises en desarrollo, con mas del 50% de las
victimas en edad de 45 a 69 afios. Ante ello se va implementado

pericias y dispositivos para detectarlo temprano, examen continuo
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ademas del conocimiento de los ciudadanos sobre las causas e
impactos de la hipertensién arterial en la salud publica.

Es fundamental que la poblacion esté informada sobre los
valores normales y elevados de la presion arterial, ya que la
hipertension arterial, una afeccion multifactorial y registrada a nivel
mundial, estad asociada comunmente con cambios eficaces en partes
como el corazon, cerebro, rifiones y vasos sanguineos.

Este tema se encuentra latente en todas partes, con excepcion
de algunas sociedades aisladas y primitivas. En las sociedades
industrializadas, la presion arterial tiende a aumentar con los afios, y
en los nifios y adolescentes, esta vinculada al crecimiento y la
maduracion. Factores ambientales y genéticos contribuyen a las
diferenciaciones regionales y racial en presion circulatoria.

La hipertension arterial esta agrupada a dificultades graves
siendo infartos de miocardio y otras afecciones vasculares, lo que le
ha valido el apodo de "asesina silenciosa" debido a su falta de
sintomas evidentes. Ejemplo de un programa implementado para su
manejo es el HIPERDIA en Brasil, dirigido a la poblacion afectada por
esta enfermedad, dado su impacto en ausencias laborales, altos
costos econémicos y de salud.

Es crucial identificar los factores de riesgo modificables para la
hipertension arterial, tales como la actitud emocional, la inaccion
fisica, alimentos pocos saludables, exceso de alcohol, el sobrepeso u
obesidad, entre otros. Estos factores, cuando se controlan, pueden
ayudar a prevenir y tratar este padecimiento.

La falta de adherencia al tratamiento y la atencion inadecuada
son problemas comunes, lo que lleva a complicaciones y altas tasas
de mortalidad por enfermedades cardiovasculares.

El encierro del 2019 resaltd que ha mas estilos saludables y
control de padecimientos crénicas como la hipertension arterial en la

prevencion y el tratamiento. Con una prevalencia importante en
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paises de ingresos bajos y medianos, la hipertension arterial continla
siendo una muerte precoz.

El tratamiento de la hipertension arterial resistente es un desafio
adicional, y los factores de riesgo modificables juegan un papel
importante en su manejo. ldentificar y controlar estos factores es
crucial para prevenir las complicaciones graves asociadas con esta
enfermedad, que incluyen problemas cardiovasculares, renales y
cerebrovasculares.

Medidas preventivas:

- Mantener la ingesta diaria de sal por debajo de los 5 gramos.
- Aumentar la ingesta de frutas y verduras.

- Practicar ejercicio fisico regularmente.

- No fumar.

- Moderar las bebidas alcohdlicas.

- Menos consumo de grasas saturadas.

Medidas para controlar:
- Gestionar y reducir los niveles de estrés.

- Realizar mediciones periddicas de la presion arterial.

Tratamiento de la hipertension:

- Abordar otras perturbaciones que la persona puedan tener.

- Fomentar la concienciacion para todos con hipertension arterial.

- Asegurar el evento de hacer el indice tobillo-brazo.

- Impulsar pericias para desintoxicar, reducir el consumo de
cigarro, uso de medicamentos.

- Iniciar una buena alimentacion.

- Establecer protocolos para la reevaluacion de pacientes de alto
riesgo. (17)

El término "conocimiento”, segun la (RAE) en 2021, es descrito

como la accion y resultado de adquirir informacion. También describe
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el conocimiento como la nocion, el saber o la informacion basica sobre
algo. Ademas, se menciona como la habilidad innata del humano para
percibir, a través de la cognicion de los elementos. (18)

El conocimiento se refiere a obtener informacioén significativa que
permite concebir la realidad por medio del razonamiento, la
comprension y la capacidad intelectual. Surge de un proceso de
aprendizaje acerca de un tema especifico. Ademas, es una
agrupacion de capacidades, procesos mentales e informacion
adquiridos por el individuo, destinados a facilitar la paréafrasis de la
realidad. (19)

Espafiola J (Argentina 2022) Se refiere a un conjunto de
conceptos abstractos que se acumulan a través de la practica, el
provecho de saberes y la reflexion, y que representa recopilar esos
antecedentes sobre un argumento en particular o frecuente, aplicados

adecuadamente.

Clasificacion del conocimiento:

- Conocimiento empirico: Se adquiere a través de la experiencia
y se basa en el uso de los sentidos para acceder al objeto que
se desea conocer.

- Conocimiento racional: Se obtiene mediante la razén, implicando
un proceso cognitivo mediado por la actividad mental.

- Conocimiento teorico: referente sea uno o muchos aspectos del
entorno a través de conceptos, con el propésito de
comprenderlos. Incluye conocimientos cientificos, filosoficos y
creencias religiosas.

- Conocimiento practico: Esté orientado a la accién y se emplea
para guiar el comportamiento. A menudo se aprende por
imitacion o tedricamente, pero solo se interioriza
verdaderamente cuando se aplica. Ejemplos son el
conocimiento técnico, la ética y la politica.
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- Teoria del conocimiento: parte filoséfica que se enfoca a estudiar

el saber humano. (20)

Caracteristicas y propiedades del conocimiento:

- Cultural, contribuye a la conformacion de la cultura.

- Susceptible de ser expresado y transmitido mediante el
lenguaje.

- Codificado, necesita un cédigo para comunicarse.

- Guia el pensamiento, la actuacion y toma de decisiones.

- Fendmeno complicado influenciado por aspectos bioldgicos,

psicoldgicos y sociales.

Niveles de conocimiento:

- Alto: También conocido como excelente, se caracteriza por una
disposicion intelectual apropiada, participaciones favorables,
representacion de ideas y comprension congruente. Las
afirmaciones estan respaldadas y hay una fuerte conexién con
los conceptos principales de un argumento.

- Regular: Es generalmente acertado, aunque presenta una
relacion incompleta de pensamientos, expone nociones
primordiales y pasa por alto otros aspectos. A veces muestra
mejoras para lograr el objetivo y ocasionalmente se conecta con
los conceptos principales de un tema.

- Bajo: Considerado deficiente, ya que muestra pensamientos
confusos, disposicion intelectual inapropiada y conclusiones
inexactas en la expresion de nociones esenciales, careciendo de

un fundamento racional sdlido. (21).
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1.3. Definiciéon de términos basicos:

Hipertension: Se trata de una afeccidon de larga duracion en la cual
los vasos sanguineos mantienen una presion elevada de forma
constante, lo que puede ocasionarles dafios.

Factores de riesgos: La OMS describe los factores de riesgo como
condiciones o atributos que pueden influir en la incidencia o el manejo
de una enfermedad. Estos factores incluyen aspectos como la edad,
la etnia, los antecedentes familiares, el exceso de peso, inaccion
fisica, habito de fumar, elevado consumo de sal y la insuficiente
ingesta de potasio.

Conocimiento de la hipertension: Se refiere al conjunto de
conocimientos sobre la hipertension que los pacientes tienen como

resultado de su propia experiencia.
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CAPITULO II: PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

2.1. Descripcion del problema

Respecto a numeros de adultos de 30 a 79 afios con
hipertension ha aumentado significativamente en los ultimos tiempos,
dado el analisis global liderado por la (OMS), y publicado en The
Lancet. Casi la mitad de estos individuos desconocian su condicion.
La hipertension incrementa el peligro de padecimientos cardiacos,
renales y cerebrales, siendo la principal causa de mortalidad a nivel
global. Esta condicién puede identificarse mediante la medicién de la
presion arterial y, en muchos casos, puede ser tratada con farmacos
asequibles. El estudio, llevado a cabo por clinicos y peritos,
comprendio el periodo desde 1990 a 2019, analizando fichas de mas
de 100 millones de individuos en 184 estados, que simbolizan el 99%
de la poblacibn mundial. A pesar de que la tasa general de
hipertension no varid significativamente entre 1990 y 2019, la carga
de esta enfermedad se trasladé de naciones ricas a paises de
ingresos bajos y medianos. Aunque en paises ricos la prevalencia
disminuyd, en muchas naciones con ingresos bajos a medianos
acrecentd. Ya en el 2019, muchas personas con hipertension vivian
en paises con bajos y medianos ingresos. Siendo el porcentaje de
individuos con hipertensién apenas vari6 en 990, el digito de
afectados se reprodujo, principalmente debido al crecimiento
poblacional y al envejecimiento. Aproximadamente el 82% de los
afectados residian en paises de ingresos bajos y medianos en 2019.
El estudio mostr0 que a pesar de la facilidad de diagnostico y
tratamiento con medicinas a bajo precio, un gran numero de
individuos con hipertension no reciben el procedimiento necesario, lo
cual representa un fracaso en la salud publica. Las desigualdades en
el tratamiento son evidentes, con tasas de tratamiento y control mas

altas en paises como Canada, Islandia y Corea del Sur, mientras que
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en regiones africanas, asiaticas, asi como naciones del Pacifico, las
tasas de tratamiento siguen siendo bajas. A pesar de algunos avances
en paises de ingresos medianos, en regiones como Africa
subsaharianay las naciones insulares del Pacifico apenas han habido
cambios en las tasas de tratamiento y control de la hipertensién desde
1990.” (22)

En el Perld, aproximadamente 5.5 millones de individuos
pasados los 15 afios presentan hipertension arterial, lo que representa
el 22.1 %, segun (ENDES). Durante ese periodo, en Lima Norte se
detectaron 5625 casos de hipertension, siendo el distrito de San
Martin de Porres con mayor registro, contabilizando 1165 casos. La
(HTA) se posiciona como el causal de peligro principal para sufrir
padecimientos cardiovasculares, las cuales son uno de los principales
motivos de mortalidad, junto a infecciones y cancer. Con estas
estadisticas ademas con motivo del Dia Mundial de la Hipertension,
(Minsa), mediante la Diris Lima Norte, llevo a cabo una accion integral
de cuidado en el Centro de Salud Condevilla, San Martin de Porres.
Esta campafia contuvo la medicion de la presion arterial,
asesoramiento nutricional sobre enfermedades no transmisibles,
atencién médica familiar, vacunacién contra la influenza y COVID-19,
entre otros. El medico enfatizO que la hipertension arterial es un
malestar silencioso, cronico y asociado a los modos de vida, por lo
gue insté a la poblacién a adoptar habitos saludables, que incluyan
una dieta equilibrada, ejercicio fisico regular y la reduccién del
consumo de alimentos poco saludables, teniendo como fin advertir
este mal. El doctor afiadié que este tema puede manifestarse a partir
de los 15 afios y no tiene cura, pero mediante la medicacién adecuada
y los controles periédicos, es posible prevenir complicaciones
asociadas a esta condicion. (23)

Por lo antes mencionado es que nos disefilamos la pregunta.

¢,Cual es el nivel de conocimientos asociados a factores de riesgos de
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la hipertension en pacientes atendidos en el consultorio de cardiologia

de dos hospitales de Iquitos 20237

2.1. Formulacion del problema

2.1.1

2.1.2.

2.2.

. Problema general

¢,Cual es el nivel de conocimientos asociados a factores de riesgos
de la hipertension en pacientes atendidos en el consultorio de

cardiologia de dos hospitales de Iquitos 2023?

Problemas especificos

¢,Cual es el nivel de conocimientos de la hipertensién en pacientes
atendidos en el consultorio de cardiologia de dos Hospitales de
Iquitos 20237

¢, Cuales son los factores de riesgos de la hipertensidén en pacientes
atendidos en el consultorio de cardiologia de dos Hospitales de
Iquitos 20237

¢,Cual es la relacion entre el nivel de conocimientos con los factores
de riesgos de la hipertensibn en pacientes atendidos en el

consultorio de cardiologia de dos Hospitales de Iquitos 2023?

Objetivos

2.2.1. Objetivo general

Determinar el nivel de conocimientos asociados a factores de riesgos
de la hipertension en pacientes atendidos en el consultorio de

cardiologia de dos Hospitales de Iquitos 2023.
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2.2.2. Objetivos especificos

Medir el nivel de conocimientos de la hipertensiéon en pacientes
atendidos en el consultorio de cardiologia de dos Hospitales de
Iquitos 2023.

Identificar los factores de riesgos de la hipertension en pacientes
atendidos en el consultorio de cardiologia dedos Hospitales de
Iquitos 2023.

Relacionar entre el nivel de conocimientos con los factores de
riesgos de la hipertension en pacientes atendidos en el consultorio

de cardiologia de dos hospitales de Iquitos 2023.

2.3. Justificacion de la investigacion

La intencién del estudio de investigacion es valorar el nivel de
conocimientos en el tema de hipertension y sus factores riesgosos
entre los pacientes que reciben atencién en los consultorios de
cardiologia del Hospital Iquitos "Cesar Garayar Garcia" y el Hospital
Regional "Felipe Arriola Iglesias". Durante la realizacion de este
estudio, se ha observado que casi el 90% de los pacientes que acuden
a estos consultorios padecen de hipertension. La viabilidad de este
trabajo radica en contar con los recursos necesarios, tanto materiales
como humanos y econdmicos, asi como el acceso a los lugares donde
se recopilaran los datos. El resultado previsto de esta investigacion
busca beneficiar a los pacientes al proporcionarles informacién de
riesgos modificables y no modificables relacionados con la
hipertension, con el objetivo de mejorar su control y retrasar la
aparicion de posibles complicaciones en el futuro. Ademas, se espera
gue los pacientes que utilizan estos consultorios de cardiologia actien

como agentes difusores del conocimiento hacia otras personas,
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incluyendo a sus familiares y la comunidad en general. Este estudio
busca respaldar a la poblacion de Loreto en la adopcion de medidas
preventivas para evitar la enfermedad, brindando beneficios

personales, laborales, econdmicos y sociales.

2.4. Hipotesis
Ha: Existe relacion estadisticamente significativa entre el nivel de
conocimientos y los factores de riesgos de la hipertension en los
pacientes atendidos en el consultorio de cardiologia de dos Hospitales
de lquitos 2023.
Ho: No existe relacidén estadisticamente significativa entre el nivel de
conocimientos y los factores de riesgos de la hipertension en los
pacientes atendidos en el consultorio de cardiologia de dos Hospitales
de Iquitos 2023.
2.5. Variables
2.5.1. Identificacion de las variables:
Variable Independiente: Conocimiento.
Variable dependiente: Factores de riesgo.
2.5.2. Definicién conceptual y operacional de las Variables

Definicion conceptual de Conocimiento de la hipertension: Es
el compendio de conocimiento sobre la hipertensibn que los
pacientes en investigacion tienen como resultado de su vivencia o

experiencia personal.
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2.5.3.

2.5.4.

2.5.5.

Definicion operacional del conocimiento

Se trata de la evaluacién del grado de conocimiento de los
pacientes mediante un cuestionario compuesto por 15 preguntas.
Los resultados de la evaluacion se clasificaran de la siguiente
manera: un nivel alto correspondera a 13-15 puntos, un nivel medio
comprendera de 6 a 12 puntos, mientras que un nivel bajo estara en

el rango de 0 a 5 puntos.

Definicion conceptual de Factores de riesgo de la Hipertension

Segun la OMS, estos son condiciones o caracteristicas que
pueden influir de alguna manera en la frecuencia o en el manejo de
la enfermedad. Estos incluyen aspectos como la edad, la etnia, las
referencias familiares, la obesidad, la inactividad fisica, el consumir
cigarro, la ingesta elevada de sal en la alimentacion y una

insuficiente cantidad de potasio en la dieta.
Definicién operacional de los factores de riesgos
Consiste en medir los factores riesgosos a través de un

cuestionario que consta de dos partes uno factores modificables que

tiene 10 items y no modificables consta de 4 items.
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2.5.6. Operacionalizacion de las variables.

VARIBLES

DEFINICION CONCEPTUAL

DEFINICION
OPERACIONAL

INDICADORES

INDICES

ESCALA DE MEDICION

CONOCIMIENTO.

VARIABLE DEPENDIENTE:

FACTORES DE RIESGOS.

VARIABLE INDEPENDIENTE:

Viene a ser el conjunto de
informacién  acerca de la
hipertensién que posee los
pacientes en estudio como

producto de su experiencia.

Es la medicion del nivel de
conocimiento  de  los
pacientes atreves de un
cuestionario que consta
de 15 preguntas, y cuya
evaluacion sera el
siguiente, Nivel alto de 13
a 15 puntos, nivel medio
de 6 a 12, nivel bajo de 0

a 5 puntos.

Valor normal de la presion arterial
Hipertension.

Sintomas de la hipertension.

Tiempo que debe controlar su
presion.

Alimentos que contienen sal.
Verduras y frutas recomendables.
Cantidad de sal para consumir
diariamente.
Alimentos dafiinos.
Consumo de infuciones
escasamente.

Frecuencias de realizar caminatas
Tiempo de las caminatas

Con ejercicios fisicos prevenimos
riesgos

Beneficios de los ejercicios fisicos

Factores modificables.

Nivel alto de 13 a 15 puntos
acertados
Nivel. medio de 6 a 12puntos
acertados
Nivel bajo de 0 a 5 puntos
acertados.

Sobrepeso.
Sedentarismo.
Alcoholismo.
Tabaquismo.

Falta de actividad fisica.

Ingesta excesiva de sodio.

DN NENENIENIEN

Consumo de grasas
saturadas.

v LM.C

Ordinal
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Factores no modificables.

v Alimentos saludables.
v Cafeina.

» Edad.
» Sexo.
» Raza.

» Herencia.

Nominal
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CAPITULO Ill: METODOLOGIA

3.1.

3.2.

3.3.

Tipo y disefio de investigacion.

Investigacion Cuantitativa no experimental.

Descriptivo: Por que describe, explica y valida los resultados de los
fendmenos tal como se estan presentando.

Transversal: Por la aplicacion del instrumento; se realiz6 en
determinado tiempo que suceden el hecho o fenébmeno.
Prospectivo: Porque los datos que se recolectardn seran en un
determinado momento en que sucede los fenbmenos.

Correlacional: Porque ambas variables se relacionaran entre si.

Poblacién y muestra

Poblacion: Constituida por 380 pacientes hipertenso que acude al
consultorio de cardiologia durante dos meses (registro tomado de las
consultas realizadas y verificadas de los investigadores)

Muestra: Constituida por el 100% de la poblacion a fin de abarcar los

maximos de los datos.

Técnicas, instrumentos y procedimientos de recoleccion de
datos

Técnica: Sera la encuesta.

Instrumentos: Se utilizé dos cuestionarios, la primera medira el nivel
de conocimiento que consta de 15 items y cuya valoracion sera, nivel
de conocimiento Bajo = 0-5; Medio = 6-12; Alto = 13-15 y las segunda
medird los factores de riesgo modificables que consta de 10 Items y

no modificables consta de 4 ltems.

40



3.4.

Validez y confiabilidad

Validez: Los instrumentos fueron llevados a validacion a través de
juicio de expertos, contando con 3 profesionales en enfermeria peritos
en el tema cuya evaluacién paso una prueba estadistica de Alfa de
Cronbach y como resultado fue 89%, demostrando que la validez del
instrumento es buena.

Confiabilidad: Pasaron la prueba de confiabilidad por medio de la
prueba piloto, con la participacion de 20 pacientes hipertenso que
corresponde a la muestra, utilizando a su vez la prueba estadistica de
Cronbach con un resultado 84%, demostrando que el instrumento es
confiable.

Criterio de Inclusion.

Participara todos aquellos que asisten al consultorio de cardiologia
gue sean diagndsticos con hipertension.

Participara los pacientes de ambos sexos.

Pacientes que refrenden el consentimiento informado.

Criterio de exclusion.

No participaran los que acuden al consultorio de cardiologia que sean
diagndsticos con hipertension.

No participara los pacientes que no firmen el consentimiento
informado.

No participara los pacientes con problemas visuales.
Procedimientos de recoleccion de datos: Se presentara una
solicitud refrendada por la facultad de ciencias de la salud de la
universidad cientifica del Peru, al director de los 2 hospitales publicos
de Iquitos Cesar Garayar Garcia y Felipe Arriola Iglesias, afin de ser
evaluado revisado y autorizado por el comité de ética de dichos
hospitales.

Conseguida el permiso correspondiente enseguida se procedera a
conseguir los registros de los pacientes hipertensos que acuden al

consultorio de cardiologia.
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3.4.

3.5.

Previo a aplicar el instrumento se orientara a los pacientes la intencién
de la investigacion.

Luego hara la firma de consentimiento informado a los pacientes que
se ajusten a los requisitos de inclusion.

Dicha aplicacién de los instrumentos quedara a cargo Unicamente por
los investigadores.

Tendra una duracién de 15 a 20 minutos y esto se lleva a cabo durante
dos meses.

Una vez procesados los datos estos seran destruidos.

Se utilizara por norma medidas de seguridad y resguardo ante el

COVID-19, al menos con el uso de mascatrillas faciales.

Procesamiento y andlisis de datos

Se empleara el software estadistico SPSS version 25 en espafiol
para llevar a cabo el analisis descriptivo mediante frecuencias y
porcentajes, y para el analisis de asociacion se empleara la prueba
estadistica no paramétrica de Chi cuadrado.

Aspectos Eticos

Los derechos humanos y la aplicacién de principios éticos y
bioéticos fundamentales se respetaron a lo largo de todo el proceso
del estudio, de la siguiente manera:

- Autonomia: Se empled tanto de forma directa como indirecta
durante la recoleccion de datos.

- Confidencialidad: Los datos recolectados seran exclusivamente
utilizados por los investigadores para los propdsitos de esta
investigacion, manteniendo la privacidad.

- Beneficencia: Los datos recopilados se  utilizaron

exclusivamente para fines de investigacion.
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No maleficencia: La informacion proporcionada fue anénimay se
presentd de manera agregada, evitando asi cualquier

consecuencia en el ambito profesional.
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CAPITULO IV: RESULTADOS

Tabla N° 1. Datos personales de los pacientes atendidos en el consultorio

de Cardiologia de dos Hospitales de Iquitos, 2023.

Categoria Frecuencia Porcentaje
Media: 57,94
Edad
16 a 42 afios 56 14,8%
43 a 67 afos 221 58,2%
68 a 94 afios 103 27,0%
Media: 67,35
Peso
40,0 - 68,3 Kg 226 59,4%
68,4 - 96,6 Kg 142 37,4%
96,7 - 125,1 Kg 12 3,2%
Media: 1,57
Talla
1,39 -1,54 m. 178 46,9%
1,55-1,69 m. 155 40,8%
1,70 - 1,86 m. 47 12,3%
Media: 27,45
indice de masa corporal
Peso insuficiente 10 2,6%
Peso normal 126 33,2%
Sobrepeso 153 40,3%
Obesidad 91 23,9%
Sexo
Femenino 248 65,3%
Masculino 132 34,7%
Grado de instruccién
Primaria 127 33,4%
Secundaria 151 39,7%
Técnico 73 19,2%
Universitario 29 7,6%
Procedencia
Rural 76 20,0%
Urbano 304 80,0%

Fuente: Base de datos del investigador.
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La tabla N° 1 muestra que de 380 (100%) de pacientes encuestados de dos
Hospitales de lquitos 2023, se tiene que: El 58,2% tiene entre (43-67) afos, el
27% tienen entre (68-94) anos y el 14,8% tienen entre (16-42) afos. La edad
promedio fue de 57,94 afios. El 59,4% tienen entre (40,0-68,3) kg, el 37,4%
tienen entre (68,4-96,6) kg y el 3,2% tienen entre (96,7-125,1) kg. El peso
promedio fue de 67,35 kg. El 46,9% tienen entre (1,39-1,54) metros de altura,
el 40,8% tienen entre (1,55-1,69) metros de altura y el labora en el servicio de
hospitalizacion critico y el 12,3% tienen entre (1,70-1,86) metros de altura. La
talla promedio fue de 1,57 metros. El 40,3% tienen sobrepeso, el 33,2% tienen
peso normal, el 23,9% tienen obesidad y el 2,6% tienen peso insuficiente. El
IMC promedio fue de 27,45.

El 65,3% son del sexo femenino y el 34,7% son del sexo masculino. El 39,7%
su grado de instruccion es secundaria, el 33,4% su grado de instruccién es
primaria, EL 19,2% su grado de instruccion es técnico y el 7,6% su grado de
instruccion es universitario. EI 80,0% su procedencia es urbano y el 20,0% su

procedencia es rural.
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Tabla N° 2. Nivel de Conocimientos de la Hipertensidn en pacientes
atendidos en el consultorio de Cardiologia de dos Hospitales de Iquitos,
2023.

Nivel de conocimiento Frecuencia Porcentaje
Conocimiento bajo 31 8,2%
Conocimiento medio 266 70,0%
Conocimiento alto 83 21,8%

Total 380 100,0

Fuente: Base de datos de los investigadores.

La tabla N° 2, muestra que de 380 (100%) de pacientes encuestados de
dos Hospitales de Iquitos 2023, se tiene que: el 70,0% tienen conocimiento
medio, el 21,8% tienen conocimiento alto y el 8,2% tienen conocimiento
bajo asociados a Factores de Riesgos de la Hipertensién en pacientes

atendidos en el consultorio de Cardiologia de dos Hospitales de Iquitos.

Tabla N° 3. Factores de Riesgos de la Hipertensién en pacientes atendidos

en el consultorio de Cardiologia de dos Hospitales de Iquitos, 2023.

Factor de riesgo Frecuencia Porcentaje

Negativo 0,0 0,0%

Positivo 380 100,0%
Total 380 100,0

Fuente: Base de datos de los investigadores.
La tabla N° 3 muestra que de 380 (100%) de pacientes encuestados de dos
Hospitales de Iquitos 2023, el 100,0% su factor de riesgo de la Hipertension

es positivo.
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Tabla N° 4, Dimensiones de los factores de riesgos de la Hipertensiéon en
pacientes atendidos en el consultorio de Cardiologia de dos Hospitales de
Iquitos, 2023.

) _ Negativo Positivo Total
Dimensiones

n % n % n %

Factores modificables 00 00% 380 100,00 380 100

Factores no modificables 0,0 00% 380 100,00 380 100

Fuente: Base de datos de los investigadores.

La tabla N° 4, muestra que de 380 (100%) de pacientes encuestados de dos
Hospitales de Iquitos 2023. El 100,0% su factor de riesgo modificable de la
Hipertension es positivo y el 100,0% su factor de riesgo no modificable de la

Hipertension es positivo.

Tabla N° 5. Relacién entre el nivel de conocimiento y los factores de riesgo
de la Hipertension en pacientes atendidos en el consultorio de Cardiologia

de dos Hospitales de Iquitos, 2023 y la Prueba de Chi Cuadrada.

Factores de riesgo de la Hipertension

Nivel de conocimiento  Negativo Positivo Total p-valor
n % n % n %
Conocimiento Bajo 0,0 0,0 31 8,2 31 8,2
Conocimiento medio 00 00 266 70,0 266 70,0 0.003
Conocimiento alto 00 00 83 21,8 83 218 ’

Total 0,0 0,0 380 100,0 380 100,0

Fuente: Base de datos de los investigadores.

La tabla 5 muestra que de 380 (100%) de pacientes encuestados de dos
Hospitales de Iquitos 2023. EI 70,0% tienen conocimiento medio y su factor
de riesgo de la hipertension es positivo, el 21,8% tienen conocimiento alto
y el factor de riesgo de la hipertension es positivo y el 8,2% tienen

conocimiento bajo y el factor de riesgo de la hipertension es positivo.

47



Prueba de Hipotesis

HO. No existe relacion estadisticamente significativa entre el nivel de
conocimientos y los factores de riesgos de la hipertension en los pacientes
atendidos en el consultorio de cardiologia de dos Hospitales de Iquitos
2023.

Ha. Existe relacién estadisticamente significativa entre el nivel de
conocimientos y los factores de riesgos de la hipertension en los pacientes
atendidos en el consultorio de cardiologia de dos Hospitales de Iquitos
2023.

En la tabla 5, se aprecia que el p-valor de las variables nivel de
conocimiento y factores de riesgo de la Hipertension fue menor a a = 0,05
gue representa el nivel de significancia asumido. Por lo tanto, se acepta la
hipotesis alterna, quiere decir que existe relacion estadisticamente
significativa entre el nivel de conocimientos y los factores de riesgos de la
hipertension en los pacientes atendidos en el consultorio de cardiologia de

dos Hospitales de Iquitos 2023.
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CAPITULO V: DISCUSION, CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. Discusién

Los resultados obtenidos de los datos personales de los
pacientes atendidos en los consultorios de Cardiologia de dos
hospitales en Iquitos, 2023, muestran lo siguiente: De un total de 380
pacientes encuestados (100%), el 58,2% esté en el rango de edades
entre 43y 67 afos, el 27% se encuentra entre 68 y 94 afos, y el 14,8%
esta en el rango de 16 a 42 afos. La edad media fue de 57,94 afios.
Respecto al peso, el 59,4% oscila entre 40,0 y 68,3 kg, el 37,4% esta
en el intervalo de 68,4 y 96,6 kg, y el 3,2% se encuentra entre 96,7 y
125,1 kg, con un peso promedio de 67,35 kg. En cuanto a la altura, el
46,9% tiene entre 1,39y 1,54 metros, el 40,8% oscila entre 1,55y 1,69
metros, y el 12,3% se encuentra entre 1,70 y 1,86 metros, con una
talla promedio de 1,57 metros. Ademas, el 40,3% tiene sobrepeso, el
33,2% tiene peso normal, el 23,9% tiene obesidad y el 2,6% tiene
peso insuficiente, presentando un indice de Masa Corporal (IMC)
promedio de 27,45. En cuanto al género, el 65,3% son mujeres y el
34,7% son hombres. Respecto al nivel educativo, el 39,7% tiene
educacion secundaria, el 33,4% primaria, el 19,2% formacion técnica
y el 7,6% universitaria. Por ultimo, el 80,0% procede de areas urbanas
y el 20,0% de areas rurales. Estos resultados contrastan con el
estudio de Mejia Verdial, et al (San José de Boquerén 2018), que
investigd los conocimientos, actitudes y practicas de pacientes
hipertensos en la comunidad de San José de Boquerdn, San Pedro
Sula, en julio de 2018, donde se encontrd que el 76,7% de los
pacientes eran mujeres y el 64% tenia mas de 60 afos.

Los resultados de la Variable Independiente Conocimientos,
basados en 380 pacientes encuestados de dos Hospitales en lquitos
durante 2023, revelan que: el 70,0% posee un nivel medio de

conocimiento, el 21,8% presenta un nivel alto de conocimiento, y el
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8,2% muestra un nivel bajo de conocimiento en relacién a los Factores
de Riesgo de la Hipertension en pacientes atendidos en los
consultorios de Cardiologia en dichos hospitales.

La CONTRASTANTE variacion en comparacion con el estudio
de Mejia Verdial, et al (San José de Boqueron 2018), quienes llevaron
a cabo una investigacion titulada "Conocimientos, Actitudes y
Préacticas de Pacientes Hipertensos en la Comunidad de San José de
Boquerdn, San Pedro Sula, julio del 2018". En ese estudio, se observo
qgue el 50% de los pacientes poseian un conocimiento medio sobre la
hipertension arterial, el 18% contaba con un conocimiento alto, y el
32% restante presentaba un conocimiento bajo.

En relacién con la variable Dependiente Factores de Riesgo, se
evidencié que el 100% de los 380 pacientes encuestados en dos
hospitales de Iquitos en 2023 presentaron un factor de riesgo positivo
para la hipertension. Esto guarda SIMILITUD con el estudio realizado
por Diaz de la Rosa, et al (Cuba 2019), titulado "Factores de Riesgo
de la Hipertension Arterial en Pacientes del Consultorio N°1 del Area
de Salud N°2 del Municipio de Cienfuegos en el afio 2019". En dicho
estudio, se encontré6 que el 31,5% de los pacientes presentaban
factores de riesgo positivos debido a una predisposicion genética
elevada, la presencia de comorbilidades asociadas y diversos factores
de riesgo modificables.

En los resultados de la asociacion entre las dos variables se
observa que el p-valor de las variables nivel de conocimiento y
factores de riesgo de la Hipertension fue menor a a = 0,05, lo cual
representa el nivel de significancia asumido. Por consiguiente, se
respalda la hipétesis alterna, lo que indica que existe una relacién
estadisticamente significativa entre el nivel de conocimientos y los
factores de riesgo de la hipertension en los pacientes tratados en el
consultorio de cardiologia de dos Hospitales de Iquitos en 2023. Esto
contrasta con el estudio llevado a cabo por Gonzales, et al. (Tarapoto
2018), titulado "Factores asociados a complicaciones en pacientes
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con hipertension arterial de 40 afios a mas atendidos en el Hospital
EsSalud 1I-2 Tarapoto mayo a octubre 2018", cuya conclusion fue la
ausencia de asociacion entre variables, especificamente en relacion
con los factores asociados a complicaciones en pacientes con
hipertension arterial de 40 afios 0 mas. Esta conclusion se obtuvo al
aplicar la prueba no paramétrica de chi cuadrado, dado que su nivel

de significancia fue superior al valor permitido (p > 0,05).
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5.2. Conclusiones

En relacion a los datos personales de los pacientes estudiados,
se observa un predominio del sexo femenino, con edades
comprendidas entre 43 y 67 aflos. Se ha notado un peso promedio de
67.35 kilogramos, una estatura media de 1.57 metros y un indice de
masa corporal (IMC) promedio de 27.45. Respecto a su nivel
educativo, la mayoria tiene instruccion secundaria, y su procedencia
es mayormente urbana. Estos hallazgos sugieren que el sexo
femenino se muestra mas propenso a padecer hipertension,
especialmente a edades tempranas y con tendencia al sobrepeso. Por
lo tanto, se requiere implementar estrategias sanitarias destinadas a
proporcionar informacion precisa y relevante a la poblacion femenina.

Los resultados referentes a la variable independiente
"Conocimientos sobre Hipertension y sus factores de riesgo" indican
gue la mayoria de la poblacion tiene un nivel de conocimiento medio,
seguido de un porcentaje menor con conocimiento alto y bajo. Esto
sugiere que aun existe un nivel de informacion incompleto acerca de
la hipertensién, a pesar de ser una de las enfermedades mas
prevalentes tanto localmente como a nivel mundial en la actualidad.

Respecto a la Variable Dependiente, los Factores de Riesgo
Modificables incluyen elementos como el sobrepeso, la falta de
actividad fisica, el consumo de alcohol, el tabaquismo, la ingesta
elevada de sodio, el consumo de grasas saturadas, el indice de Masa
Corporal (IMC), la alimentacion, la cafeina; mientras que los no
modificables abarcan la herencia, la edad, el sexo y la raza. Se llega
a la conclusién de que todos estos factores tienen un impacto positivo
en la probabilidad de desarrollar hipertension.

Al analizar la correlacion entre las dos variables en estudio, se
observa que el p-valor correspondiente a las variables del nivel de
conocimiento y los factores de riesgo de la hipertensiéon fue menor que
el nivel de significancia asumido, a = 0,05. Esto implica la aceptacion

de la hipotesis alterna, indicando asi una relacion estadisticamente
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significativa entre el nivel de conocimientos y los factores de riesgo de
la hipertension en los pacientes que reciben atencion en los
consultorios de cardiologia de dos hospitales de Iquitos en 2023. Se
concluye que a medida que aumenta el conocimiento sobre la
hipertension, disminuyen los factores de riesgo asociados a esta

condicion.
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5.3. Recomendaciones

A las Instituciones de salud:

Considerar la importancia de educar a las mujeres desde etapas
tempranas sobre los factores de riesgo, tanto modificables como
no modificables, asociados con la hipertension, con el objetivo

de prevenir una alta incidencia de problemas de salud.

La Universidad Cientifica del Peru seguird llevando a cabo
actividades de concientizacion y deteccion temprana de la
hipertension arterial de manera regular, coordinando

previamente con lideres comunitarios.

Los estudiantes de enfermeria deberian seguir realizando
estudios y proyectos de investigacién relacionados con la

prevencion de la hipertension.
A la comunidad en general tomar interés en la conservacion de

su salud, alimentandose saludablemente, llevando un régimen

de ejercicios, y controles médicos periddicos.
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ANEXO 1: MATRIZ DE CONSISTENCIA

PROBLEMAS

OBJETIVO

HIPOTESIS

VARIABLES

METODOLOGIA

Problema General:

¢Cuél es el nivel de conocimientos
asociados a factoresde riesgos de la
hipertensién en pacientes atendidos
en el consultorio de cardiologia de dos
hospitales de Iquitos 2023?

Problemas Especificos:

¢ Cudl es el nivel de conocimientos de
la hipertension en pacientes atendidos
en el consultorio de cardiologia de dos

hospitales de Iquitos 2023?

¢ Cudles son los factores de riesgos de
la hipertensién en pacientes atendidos
en el consultorio de cardiologia de dos

Hospitales de Iquitos 2023?

¢Cudl es la relacion entre el nivel de
conocimientos con los factores de
riesgos de la hipertension en pacientes
atendidos en el consultorio de
cardiologia de dos hospitales de

Iquitos 2023?

Objetivo general:

Determinar el nivel de conocimientos asociados a
factores de riesgos de la hipertensién en pacientes
atendidos en el consultorio de cardiologia de dos
hospitales de Iquitos 2023.

Objetivos especificos.

Medir el nivel de conocimientos de la hipertensién en
pacientes atendidos en el consultorio de cardiologia
de dos hospitales de Iquitos 2023.

Identificar los factores de riesgos de la hipertension en
pacientes atendidos en el consultorio de cardiologia

de dos hospitales de Iquitos 2023.

Relacionar entre el nivel de conocimientos con los
factores de riesgos de la hipertensién en pacientes
atendidos en el consultorio de cardiologia de dos
hospitales de Iquitos 2023.

Ha: Existe relacion estadisticamente significativa entre
el nivel de conocimientos y los factores de riesgos de
la hipertension en pacientes atendidos en el consultorio

de cardiologia de dos hospitales de Iquitos 2023.

Ho: No Existe relacién estadisticamente significativa
entre el nivel de conocimientos y los factores de riesgos
de la hipertensién en pacientes atendidos en el
consultorio de cardiologia de dos hospitales de Iquitos
2023.

Variable Independiente: Conocimiento.

Variable dependiente: Factores de riesgo.

Tipo y disefio de investigacion.

La presente investigacion es de tipo

cuantitativo no experimental.

Descriptivo.

Transversal.

Prospectivo.

Correlacional.

Poblacién:380 pacientes

Muestra: 100%

Técnica: Encuentra

Instrumento: Cuestionario

Procesamiento y andlisis de datos: SPSS

version 25y CHI cuadrado.
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ANEXO 2: CARTA DE PRESENTACION PARA LA VALIDACION DEL
INSTRUMENTO

Iquitos 29 de Mayo del 2023.

15 0 o
Es grato dirigirme a Ud. Para manifestarle mi cordial saludo, asi mismo,
manifestarle que dada su amplia experiencia profesional y méritos
académicos y personales solicito su colaboracion como Profesional
Experto para la validacion de contenido de los item que conforman los
instrumentos (Anexos), que seran aplicados a una muestra seleccionada,
teniendo como finalidad recoger informacién directa para la investigacion
Titulada: “ Nivel de conocimientos asociados a factores de riesgos de la
hipertension en pacientes atendidos en el consultorio de cardiologia de dos
hospitales de Iquitos, 2023 para obtener el Titulo Académico de
Licenciado en Enfermeria.

Para efectuar la validacion del instrumento Usted debera leer
cuidadosamente cada enunciado y sus correspondientes alternativas de
respuesta, en donde se pueden seleccionar una, varias 0 hinguna
alternativa de acuerdo a su criterio personal y profesional que corresponda.
Se le agradece por anticipado cualquier sugerencia relativa a la redaccion,
el contenido, la pertinencia y congruencia u otro aspecto que considere

relevante para mejorar el mismo.

Atentamente

Paqunta Leyla Rojas Perez Cristhian Junlor Da Silva Lépez
DNI N°48066644 ) DNI N°® 74460053
Bachiller en Enfermeria Bachiller en Enfermeria -

: ’3 sias Curto | Pl Ru 'uTB
%, Lic. Enfermeria Lganciada eff Enferme
CEP N° 030046 CEP 93499

Firmay sello de los profesionales
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ANEXO 3: CRITERIO DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO JUICIO DE
EXPERTOS
Titulo del Proyecto: “Nivel de Conocimiento asociados a los Factores de

Riesgo de la Hipertensidbn en pacientes atentados en consultorio de
Cardiologia de dos Hospitales de Iquitos 2023”

Nombre del eXPerto: ... ..o
Instrucciones: Conocedores de su experiencia profesional en relacion a la
atencion a pacientes con Hipertension solicito a Ud. su valioso apoyo para
evaluar los siguientes instrumentos que se aplicara a los pacientes que

sufren Hipertension.

INDICADORES DE CRITERIOS SOBRE LOS Muy Muy
| Malo Regular Bueno
EVALUACION DEL ITEMS DEL malo bueno
INSTRUMENTO INSTRUMENTO 1 2 3 4 5

Estan formulados con
CLARIDAD leguaje apropiado que

facilita su comprension.

Estan expresados en
OBJETIVIDAD conductas observables,
medibles.

Existe una organizacion
CONSISTENCIA I6gica en los contenidos y

relacién con la teoria.

Existe relacion de los
COHERENCIA contenidos con los

indicadores de la variable.

Las categorias de
PERTINENCIA respuestas y sus valores

son apropiados.

Son suficientes la
cantidad y calidad de
SUFICIENCIA
items representados en el

instrumento.

Sumatoria parcial

Sumatoria total
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ANEXO 4: CONSENTIMIENTO INFORMADO
Titulo del proyecto.

“‘NIVEL DE CONOCIMIENTOS ASOCIADOS A FACTORES DE RIESGOS
DE LA HIPERTENCION EN PACIENTES ATENDIDOS EN EL
CONSULTORIO DE CARDIOLOGIA DE DOS HOSPITALES DE IQUITOS,
20237

Equipo de Investigadores (nombres, cargo en el proyecto, institucion,
teléfonos).

Bach.Enf. Paquita Leyla Rojas Pérez.

Bach.Enf. Cristhian Junior Da silva Lépez.

Lic.Enfe: Asesor. Ana Soplin Garcia.

Universidad Cientifica del Pera

Introduccion / Propésito

Estimada/o [Sefor/a], buenos (dias, tardes). Somos graduados en
enfermeria de la Universidad Cientifica del Perd. Nos comunicamos con
usted con el propdsito de informarle sobre la aplicacién de una encuesta a
padres que visitan el consultorio de Cardiologia en Iquitos. Estos datos son
fundamentales para un estudio en curso titulado "Nivel de conocimiento
vinculado a los factores de riesgo de la hipertension en pacientes atendidos
en el consultorio de cardiologia de dos hospitales en 2023". Buscamos
obtener informacion sobre la relacion entre ambas variables para completar
nuestro proceso de licenciatura en enfermeria.

Objetivo General de la Investigacion.

Determinar el nivel de conocimientos asociados a factores de riesgos
de la hipertension en pacientes atendidos en el consultorio de cardiologia
de dos hospitales de Iquitos 2023.

Participacion.

Por ende, requerimos su valiosa colaboracion en esta investigacion,

la cual sera voluntaria y no implicara recibir algun tipo de compensacion

econdmica en caso de aceptar participar en el estudio.
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Procedimientos.

Usted tiene la opcion de decidir si desea participar voluntariamente
en este estudio. Antes de su participacion, se le solicitara firmar un
consentimiento informado en el cual autorizaré el uso de los instrumentos
de recoleccién de datos. Esto incluird la respuesta sincera a los
cuestionarios y la posibilidad de utilizar herramientas como camaras,
filmadoras u otros dispositivos para capturar imagenes durante la
entrevista. La duracion estimada de esta interaccion sera de alrededor de
20 minutos.

Riesgos /incomodidades.

En caso de que decida participar voluntariamente en el estudio y
haya firmado el consentimiento informado para la aplicacion de los
instrumentos de recoleccion de datos, pero en algin momento siente
alguna incomodidad o percibe algun riesgo, tiene la posibilidad de retirarse
de la participacién sin necesidad de proporcionar explicaciones a los
investigadores.

Beneficios.

La investigacion aporta al fortalecimiento del conocimiento en el
ambito de la salud, beneficiando tanto a los profesionales del area como a
los usuarios de estos servicios. Por ende, este estudio sera beneficioso
para los individuos atendidos en los consultorios de cardiologia de dos
hospitales, ya que al tomar en cuenta medidas correctivas se puede
prevenir esta enfermedad silenciosa y preservar la salud de la comunidad.
Alternativas.

Se permite la libre decisibn de participar tras la firma del
consentimiento informado. No obstante, se respetara el derecho a retirarse
por cualquier motivo que se considere necesario.

Costos y Compensacion.

La colaboracion de los usuarios del servicio de cardiologia es

voluntaria y sin costo alguno. No se proporciona ni se ofrece compensacion

econdémica por su participacion en la investigacion.
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Confidencialidad de la informacion.

La informacion que se obtenga de usted se manejara de manera
anonima y confidencial, siendo utilizada exclusivamente por los
investigadores para propdésitos de investigacion.

Problemas o preguntas.

Si tiene alguna pregunta o inquietud, estaremos encantados de

responderlas. También puede acercarse a las investigadoras en cualquier

momento si requiere informacion adicional.

Recomendaciones.

El estudio proporcionarad sugerencias: a) para los involucrados, b)
para los profesionales de la salud, c) para las entidades educativas de
profesionales de la salud y areas similares, d) para la comunidad de la
ciudad de lquitos.

Consentimiento / Participacion voluntaria.

Le ruego que firme y ponga su huella digital al final de este
documento, lo cual constituird su autorizacion para participar en este
estudio.

Firma del Consentimiento.

He revisado la informacion proporcionada, he tenido la oportunidad
de plantear preguntas, todas las cuales han sido respondidas
satisfactoriamente o no ha sido necesario plantearlas. Estoy de acuerdo
con todos los aspectos del consentimiento proporcionado Yy elijo participar

voluntariamente en la investigacion. Firmando, expreso mi conformidad.

Nombres y firmas del participante o responsable legal
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“‘Nivel de Conocimientos Asociados a Factores de Riesgos de la
Hipertensién en pacientes atendidos en el consultorio de Cardiologia de

dos Hospitales de Iquitos, 2023”

INSTRUMENTO

PRESENTACION:

Buenos dias, somos Paquita Leyla Rojas Pérez y Cristian Junior Da Silva
Lépez, estudiantes de enfermeria en la Escuela de Enfermeria de la
Universidad Cientifica del Peru. El objetivo de este estudio es obtener
informacion sobre el nivel de conocimiento y los factores de riesgo
relacionados con la hipertension en pacientes atendidos en consultorios de
cardiologia. Les pedimos su colaboracion con respuestas honestas,
asegurandoles que la informacién serd tratada de manera andénima y

confidencial.

INSTRUCCIONES:

Este cuestionario esta compuesto por 2 partes, la primera esta en relacion
a nivel de conocimiento y la segunda parte a factores de riesgo de la
Hipertension en el consultorio de cardiologia. Lea cada enunciado y

cologue la respuesta la que usted cree que es la correcta.
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DATOS GENERALES:

Edad:( )
Sexo:( )
Peso:( )
Talla: ()
LM.C:( )

Grado de Instruccién
a) Primaria

b) Secundaria

c) Técnica

b) Universitario

Procedencia:
Rural ()
Urbano( )
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=

a)
b)
c)
d)

N

a)
b)
c)
d)

UNIVERSIDAD
CIENTIFICA
DEL PERU

Cuestionario sobre Conocimiento de la Hipertension.

¢ Cuél es el valor normal de la presion arterial?

140/90 mmhg
120/80 mmhg
150/90 mmhg
160/110 mmhg

¢, Qué es la Hipertension Arterial?

Es una enfermedad transmisible.

Es una enfermedad no transmisible.

Es una enfermedad causada por virus.

Es una enfermedad causada por bacterias.

3. ¢Cuédles son los sintomas de la presion arterial?

a)
b)
c)
d)

Generalmente no se siente puede a ver dolor de cabeza, vision
borrosa, mareos, bochornos y adormecimiento de alguna del cuerpo.
Generalmente no se siente puede a ver dolor de cabeza, vision
borrosa, mareos, bochornos.

Generalmente no se siente puede a ver dolor de cabeza, vision
borrosa, mareos.

Generalmente no se siente puede a ver dolor de cabeza, vision
borrosa.

4. ¢Cada cuanto tiempo debe de medirse la presiéon?

a)
b)
c)
d)

Una ves al afio.

Una ves al mes.
Nunca.

Una vez a la semana.

5. Los alimentos que contiene mucha sal y pueden aumentar la presion
arterial son:

a)
b)

c)
d)

Cubito de caldo de carne, pescado salado.

Cubito de caldo de carne, pescado salado, calabreza y carne de
monte.

Cubita de caldo de carne, pescado salado, calabreza, carne de
monte y enlatados.

Cubita de caldo de carne, pescado salado, calabreza, carne de
monte, enlatados y cecina.

6. ¢Qué verduras son recomendables?

a)

Brécoli, coliflor.
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b) Brécoli, coliflor, tomate.
c) Brocoli, coliflor, tomate, zanahoria
d) Brocoli, coliflor, tomate, zanahoria y pepino.

7. ¢Qué fruta son recommendable?

a) Pifa, sandia.

b) Pifa, sandia y Manzana

c) Pifa, sandia, manzana y naranja.

d) Pifa, sandia, manzana, naranja, uvas y fresas.

8. ¢Qué cantidad de sal debe de consumir diariamente?

a) 1 cucharadita.
b) 2 cucharadas.
c) 1 cucharada.
d) Media cucharadita.

9. Los alimentos que contienen grasas dafiinas y pueden aumentar la
presién arterial son:

a) Mantequilla, las carnes grasas, embutidos.

b) Mantequilla, las carnes grasas, embutidos, hamburguesas.

c) Mantequilla, las carnes grasas, embutidos, los quesos,
hamburguesas y tocino.

d) Mantequilla, las carnes grasas, embutidos, hamburguesas, quesos
grasos.

10.¢ Qué alimentos son dafinos?

a) Manzana, camote.

b) Papas fritas, hamburguesas, tocino.
c) Aceite de olivo, pescado.

d) Naranja, agua.

11.:Qué sustancia debemos de consumir escasamente?
a) Cafeé, té, manzanilla.
b) Alcohol, tabaco, té, café.
c) Tabaco, manzanilla, café, té.
d) Café, té, yerbaluisa.
12.¢Con que frecuencia se debe realizar caminatas?
a) 1vez alasemana.

b) Diario.
c) 1ves al mes.

69



UNIVERSIDAD
CIENTIFICA
DEL PERU

d) No debe realizarse.
13. ¢ Cuanto tiempo debe durar las caminatas?

a) 2 horas.
b) 30 minutos.
c) 5 minutos.
d) 1 hora.

14. ¢ Al realizar ejercicios fisicos prevenimos riesgos para la salud?

a) Hipertension arterial.
b) Enfermedad coronaria.
c) Obesidad.

d) Todos.

15. ¢ Al realizar ejercicios fisicos es tan beneficioso para la salud como las
siguientes acciones?

a) Meditacion, escuchar mdsica, pensar positivo, ir a reuniones
familiares.

b) Irde paseo, tener amistades, asistir a reuniones, pensar en negativo,
meditacion.

c) Quedarse solo en casa pensando en los problemas, ir de paseo,
tener amistades, asistir a reuniones.

d) Asiste a reuniones, pensar en positivo, escuchar musica, tomar una

siesta.

Valoracion:
Nivel de conocimiento Bajo = 0-5 respuestas acertadas (un punto cada uno)
Nivel de conocimiento Medio = 6-12 respuestas acertadas (un punto cada uno)

Nivel de conocimiento Alto = 13-15 respuestas acertadas (un punto cada uno)
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HIPERTENSION.

Factores Modificables:

CUESTIONARIO SOBRE FACTORES DE RIESGO DE LA

Alternativas SI | NO

1 | ¢Fuma usted cigarrillos?

2 | ¢Consume bebidas alcoholicas?

3 | ¢Realiza por lo menos 30 minutos de actividad por
dia?

4 | Qué tipo de trabajo realiza diariamente como:
sentado, parado o intercalados

5 [ILM.C>30

6 | ¢ Consume generalmente alimentos salados?

7 | ¢Consume café con frecuencia?

8 | ¢Sabe usted si tiene de colesterol elevado?

9 | ¢(Consume usted frituras continuamente?

10 | ¢Consume alimentos Saludable como frutas y

verduras?
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Factores no Modificables.

Alternativas

SI

NO

1 | Edad:
De 30 a 59 afos

De 60 a mas

2 | Sexo:
Masculino

Femenino

3 | Raza:
Mestizo
Otros

4 ¢, Tiene Antecedentes familiares de

Hipertension?
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Ate b ls Unidad, o g y of Dessrredls’

El Predente det Comité Institucional de Biica en Irvstigacion del Hospital lquitos
Cesar Garayar Garcla® Certifica que & Anteproyecto de Investigacidn, sefisiado a

Congvruaddm fue AFROBADO para CONTINUAR el estudio, siendo catalogado como
un

UDIO CON BAJO RIESGO, vito of resumen y Jos chletivos del anteproyecto de
Investigacion, se detalla los siguisntes datos:

Thulo del Proyecto: “Nivel de Conodimiento Asodados a Factores de Rissgos
de la Hipertenidn en Padentes Atendidos en o

Consultorio de Cardiclogla de Dos Hospitales de Iquitos
20237,

Cédigo de Incripdidn: 01040-COMITE DE ETICA HICGG ~ 2023
Modslidad de Investigadén: Extra Institucional

Investigador Principal: Bach. Enf. Paguita Leyla Rojas Pérez
Bach. En, Cristhian Jurior Da Silva Lépez

La APROBACION cordidera el cumplimiento de los estandares del Instituto Nacdional de

Salud, lss Prioridades Reglonales de Mnvestigadén. o balance rigspobenefido v fa
confidenclalidad de ks dstos, entre otros.

Cualquier enmienda, desviaciones, eventualidad deberd ser reportada de scerdo a los
plazos y normas establecidas. El investigador alcanzard un informe final al téeming de
este. La aprobaddn tiene vigenda desde la emisién del presente docusmento (1 afio

calendario) hasta el 14 de |ulio del 2024, Los trémites para s renovacién deberdn
iniciarse por lo menos 30 dias previos a su vendmiento,

Iquitos, 14 de Jullo del 2023.

AL CAMEMNO A LA ERCILINGA
. Abclards Outbores Km. 14 - oy Pend

E:matl:comneeibicgp@totmailcom Fatrmk: Meep2al lgetin, cfod
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MINISTERID GORIEAND GERENCIA HOSPITAL 1QUITOS
rERy DESALUD REGIONAL DE AEGICNAL DR TCRBAR GARAYAR
LOREYD SALUD-LORETO GARC

*Aso de ta Unidad, 8a Paz y e Degarroblo’

MEMORANDO (M) N* ) IH -2023-GRL-GRS-L-HICGG/30.17.01.

Para Lic. Enf. Teresa Consuclo Montalvin Lierena
Jefe del Dpto. Enfermeria
CPC. Segundo Rodolfo Pinedo Saboya
Jefe de la Unidad de Estadistica

Asunto : Brindar Facilidades
Ref. > Constancia N© 010-CIEI-I 1HCGG-2023
Fecha Iquitos, 14 de julio del 2023

Comunico a usted, que ¢l Anteproyecto de Investigacion titulado
“NIVEL DE CONOCIMIENTO ASOCIADOS A FACTORES DE
RIESGOS DE LA HIPERTENSION EN PACIENTES ATENDIDOS
EN EL CONSULTORIO DE CARDIOLOGIA DE DOS
HOSPITALES DE IQUITOS 2023",, fuc aprobado por ¢l comité de
Iitica en Investigacién con codigo de Constancia N° 010-CIEI-HICGG-
2023, agradeceré brindar facilidades a la Bach. Enf. Paquita Leyla
Rojas Pérez y al Bach. Enf. Cristhian Junior Da Silva Lépez, para
que contindie con el Estudio de Investigacion a partir de la fecha hasta el
14/07/2024.

Agradeceré socializar con todo su personal.

Atentamente,

Cea

- Of, GyDRR.HH.

- UDRR.HH.

- Interesadola)

« Consultorios Externos
« Archivo
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Y “HOSPITAL REGIONAL DE LORETO *FELIPE ARRIOLA IGLESIAS”

~ CIEl - HRL - 2023

El Director def Mospital Reglonal de Loreto; 3 través de la Oficing de Apoyo a la Docencia
@ Investigacion, y el Comité Institucional de Etica e Investigacion (CIET), HACE CONSTAR
gue ¢l presente proyecto de Investigacion, consignado lineas abajo, fue APROBADO, en
cumplimiento de los estandares del Instituto Nacional de Salud (INS), acarde con las
pricridades Regionales de Investigacién, Balance Riesgo/beneficio y confiabildad de los
datos, entre otras. Slendo catalogado como: ESTUDIO CLINICO SIN RIESGO, segin
detalle:

Titwlo del Proyecto: NIVEL DE CONOCIMIENTOS ASOCIADOS A
FACTORES DE RIESGOS DE LA HIPERTENSION EN
PACIENTES ATENDIDOS EN EL CONSULTORIO DE
CARDIOLOGIA DE DOS HOSPITALES DE 1QUITOS,

2023,
Codigo de Inscripcidn: 1D-021-CIEN- 2023,
Modalidad de investigadidn: PRE-GRADO.
Investigador (es): Bach. PAQUITA LEYLA ROJAS PEREZ,

Bach. CRISTHIAN JUNIOR DA SILVA LOPEZ

Cualquier eventualidad durante su ejecucion, los investigadores reportaran de acuerdo
con |3s Normas y plazos establecidos, asi mismo emitirdn of informe final socalizando
fos RESULTADOS abtenidos. £l prasente documento tiene vigencia hasta el 23 de mayo
def 2024 El trdmite para su renovacién serd un minimo de 30 dias antes de su
vencmiento,

Punchana, 23 de mayo del 2023.

rR——— e L
m”‘,%q’w 1““1"'

“T ot 0 ArTey .

75



