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RESUMEN

Introduccion: La hipertension arterial es una de
las enfermedades crénicas causada por la
interaccion de los factores etiopatogénicos
genéticos y ambientales.

Objetivo: Determinar la existencia de agregacion
familiar en la hipertensién arterial.

Material y Método: Se realizé un estudio
observacional analitico de casos y controles, para
familiar de Ia

determinar la agregacién

hipertension arterial. El universo estuvo

constituido por todos los pacientes (257) con
factores de riesgo de hipertensién arterial; la
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muestra quedd conformada por 60 pacientes
distribuidos en 30 pacientes hipertensos (casos) y
30 pacientes sin el diagnostico (controles). La
informacién recogida se procesé mediante la
utilizacion del paquete estadistico Epinfo.

Resultados: En el grupo casos, predominaron
familiares de primer grado con antecedentes de
hipertension (43,9 %) y para los controles, los
familiares de

grado 2 fueron los que

representaron 44,1 %. Los malos habitos
dietéticos se presentaron como el factor de
riesgo de mayor frecuencia en ambos grupos con
28,7 % y 47,5 %, respectivamente. Para los

pacientes con antecedentes familiares positivos

ABSTRACT
Introduction: Arterial hypertension is one of the
chronic diseases caused by the interaction of
genetic and environmental etiopathogenic
factors.
Objective: To determine the existence of family
aggregation of arterial hypertension.
and Methods: A

analytical study of cases and controls was carried

Material cross-sectional
out to determine the family aggregation of
arterial hypertension. The universe consisted of
all (257) patients diagnosed with risk factors for
high blood pressure; the sample was made up of
60 patients distributed in 30 hypertensive
patients (cases) and 30 patients without
diagnosis (controls). The information collected
was processed using the Epi info statistical
software.

Results: In the group of cases , first-degree
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(OR= 1,93, p= 0,008 IC 95%=1,18-3,16) tuvieron
mas riesgo de padecer hipertension al igual que
para el factor de riesgo obesidad (OR= 9,03, IC
95%= 2,80-29,1 p =0,0001).

Conclusiones: Se determind la existencia de
agregacion familiar para la hipertensién arterial,
con mayor riesgo de padecer la enfermedad en
las personas con historia familiar en primer grado
positiva para la hipertensién y la presencia de
obesidad.

Palabras Claves: Hipertension, agregacion
familiar, factor de riesgo, enfermedad
multifactorial.

relatives  with  history of hypertension

predominated (43.9 %). In the group of controls,
second-degree relatives represented the 44.1%.
Bad dietary habits were presented as the most
frequent risk factor in both groups with 28.7 %
and 47.5 %, respectively. Patients with positive
family history (OR=1.93, p=0.008 95 % Cl = 1.18-
3.16) and those suffering from obesity (OR =9.03,
95 % Cl =2.80-29.1 p =0.0001) were at higher risk
of developing hypertension.

Conclusions: The existence of family aggregation
of arterial hypertension was determined. People
with first-degree positive family history of
hypertension and presenting obesity were at
higher risk of suffering from the disease.

Keywords: Hypertension, family aggregation, risk
factor, multifactorial disease.
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INTRODUCCION

Las enfermedades cronicas no trasmisibles son
claramente uno de los desafios sanitarios mas
relevantes de nuestra época. Como consecuencia
del control de las enfermedades infecciosas, fruto
del progreso médico en su prevencién vy
tratamiento, ha emergido un nuevo perfil
epidemioldégico en el cual las enfermedades
cronicas y degenerativas, especialmente Ia
patologia  cardiovascular, constituyen las
primeras causas de muerte.!)

La hipertensién arterial (HTA) es una de las
enfermedades crénicas que con mas frecuencia
afronta el médico generalista. La practica
HTA es una
enfermedad que suele asociarse a otros

asistencial muestra que Ia
problemas de salud y con los afos las guias de
practica clinica le dan cada vez mas
importancia.l?

Se considera en la etiologia de la HTA esencial la
participacién de multiples factores genéticos por
herencia no mendeliana que deben justificar de
30 a 40 % de los casos en personas de raza blanca
y posiblemente cifras mayores en individuos de
raza negra. Aunque hay ejemplos de origen
monogénico no deben considerarse tales casos
como hipertensos esenciales, sino
secundarios.?3)

El valor de los factores epigenéticos es muy
probable, pero todavia en conocimiento
hipotético. La interaccion de los factores
etiopatogénicos genéticos y ambientales
determina como respuesta seudoadaptativa del
sistema cardiovascular cambios estructurales que
preceden y acompafan al diagndstico de HTA.

Los factores ambientales que la determinan son
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el aumento de los estilos de vida inadecuados, en
particular la vida sedentaria, malos habitos de
alimentacion con exceso de sal y grasas
saturadas, asi como aumento de habitos toxicos,
entre ellos, el tabaquismo y el alcoholismo.?*)
Las enfermedades cardiovasculares aportan la
mayor incidencia en la mortalidad por
enfermedades no trasmisibles con 17,7 millones
cada afio. Se estima que en todo el orbe existen 1
130 millones de personas con hipertension vy
cerca de dos tercios de ellas viven en paises de
ingresos bajos y medianos.

Segun las estadisticas, en 2015, uno de cada 4
hombres y una de cada 5 mujeres eran
hipertensos, y apenas una de cada 5 personas
hipertensas tiene controlado el problema, por lo
cual constituye una prioridad para la salud
publica.®

En Cuba, en 2019, la prevalencia de hipertension
arterial fue de 233,0 por cada 1 000 habitantes,
con predominio del femenino con 251,7 por cada
1 000 mujeres sobre el sexo masculino con 214,1
por cada 1 000 hombres. El grupo de edad mas
afectado en ambos sexos fue el de 60 a 64 afios
con una tasa de 759,2.()

Estudios familiares sugieren que el riesgo
genético justifica de 30 a 40 % de la variacion de
la tensidon arterial (TA) entre individuos. Aunque
las bases genéticas de la enfermedad estdn
firmemente establecidas y el desarrollo en el
campo de la biologia molecular y genética ha sido
muy importante, el avance en el conocimiento de
las alteraciones genéticas causantes de la HTA ha
sido vertiginoso en los ultimos afios.!”)

Los estudios que abordan la agregacidn familiar
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para esta enfermedad son escasos, lo que no
permite un control genético adecuado a través de
las estrategias trazadas por el sistema nacional de
salud. Ademas la hipertension arterial es la
enfermedad crénica no  trasmisible 'y
cardiovascular con mayor incidencia en |Ia

poblacién cubana lo que hace necesario el

MATERIAL Y METODOS

Se realizé un estudio observacional analitico de
casos y controles, para determinar la agregacién
familiar de la hipertension arterial en pacientes
de CMF 5 del Policlinico “José Marti Pérez” en el
periodo de mayo-junio de 2019.

El universo estuvo constituido por todos los
pacientes (257) con factores de riesgo de
hipertension arterial del consultorio; la muestra
quedo
seleccionados a través de un muestro aleatorio

conformada por 30 pacientes
simple con un limite de confianza de 95 %, con el
diagnodstico de hipertensién (casos) y por 30 sin
diagnodstico de enfermedad hipertensiva
(controles).

Para la variable grado de parentesco se
seleccionaron los familiares con diagndstico de
HTA como ler grado: padres, hermanos e hijos;
2do grado: abuelos vy tios y 3er grado: nietos y
primos hermanos.

Para la variable factores de riesgo se
obesidad, habitos

dietéticos, sedentarismo y habitos téxicos, los

seleccionaron malos

gue se evaluaron en presente o ausente.
Para la obesidad se evalud, segun el indice de
masa corporal, los habitos tdxicos englobaron
tabaquismo y alcoholismo; sedentarismo, se
evalué como menos de 30 minutos de ejercicio
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incremento de los estudios que aborden Ia
relacion entre el riesgo genético y los factores
ambientales.

Se planteé6 como objetivo determinar Ia
familiar en Ia

existencia de agregacién

hipertension arterial.

regular y menos de 3 dias a la semana. Los malos
habitos dietéticos se evaluaron a través de los
siguientes elementos: no desayunar, picotear,
abuso de la comida chatarra, ingestién de altas
cantidades de azucar, beber cantidad insuficiente
de agua, no llevar dieta variada, comer
demasiado rdpido, comer alimentos ricos en
grasa y fritos, etcétera.

Se recolecté la informacién en un formulario,
mediante una entrevista individual a cada uno de
los sujetos estudiados; se confeccionaron arboles
genealdgicos de cada familia del estudio. La
informacién recogida fue almacenada en una
base de datos, y se procesd mediante la
utilizacion del paquete estadistico Epinfo 7.1.2, se
realizaron tablas de contingencia 2x2, se utilizé el
estadigrafo Chi cuadrado X 2 por el método de
Mantel-Haenszel; a través de estos resultados se
considerd significativa si p < 0,05 y se calculd el
Odds Ratio (OR) para conocer la magnitud de
asociacion.

Para la realizacién del presente estudio, se
solicitd la aprobacidn por parte del Comité de
Etica Médica y Consejo Cientifico del Policlinico
“José Marti Pérez”, de acuerdo con los principios
éticos establecidos en la Declaracién de Helsinki.
Se solicité ademas el consentimiento informado
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por escrito a cada paciente, previo a la realizacién cuenta los principios de la bioética de Autonomia,

del estudio. Durante su realizacion se tuvieron en Beneficencia, No maleficencia y Justicia.
RESULTADOS

En la distribucion de los pacientes estudiados general. Los pacientes con familiares de grado 1

respecto al antecedente familiar (Tabla 1) de en el Grupo Casos con 50 familiares (43,9 %), y

hipertensidn arterial, se puede apreciar que en el para el Grupo Controles los familiares de grado 2

grupo casos existe una mayor frecuencia en el fueron los que representaron 44,1 %.

antecedente de hipertension arterial, de manera

Tabla 1 - Antecedentes familiares de hipertension arterial

Antecedentes familiares

Grado de parentesco | Grupo Casos | Grupo Controles

No. % No. %
Grado 1 50 43,9 29 37,7
Grado 2 41 35,9 34 44,1
Grado 3 23 20,2 14 18,2
Total 114 100 77 100
El comportamiento de algunos factores de riesgo frecuencia 27 pacientes (28,7 %) en el grupo
para la HTA en ambos grupos se aprecia en la casos y 29 pacientes (47,5 %) en el grupo
Tabla 2. Los malos habitos dietéticos se controles.

presentaron como el factor de riesgo de mayor

Tabla 2 - Factores de riesgo de la hipertensidn arterial

. Grupo Casos | Grupo Controles
Factores de Riesgo

No. % No. %

Obesidad 22 23,4 7 11,5

Malos habitos dietéticos 27 28,7 29 47,5

Sedentarismo 21 22,4 11 18

Habitos toxicos 24 25,5 14 23
La Tabla 3 presenta el resultado del los grupos de estudio, y los factores de riesgo.
procesamiento estadistico para el cdlculo de Para los antecedentes familiares grado 1, resultd
Odds Ratio para el antecedente familiar de estadisticamente significativo con p< 0,05 (OR=

hipertension arterial en familiares de grado 1 de 1,93, p = 0,008 IC 95%=1,18-3,16) lo que expone
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gque existe un 1,9 mas riesgo de padecer
hipertensién en los pacientes que historia
familiar positiva de ler grado. Para el factor de

riesgo obesidad arrojé OR= 9,03 (IC 95%= 2,80-

ISSN 1729-519X

29,1 p =0,0001) lo que muestra que las personas
con antecedentes de obesidad tenian 9,03 mas
riesgo de padecer hipertension.

Tabla 3 - Odds de padecer hipertension arterial asociado a historia familiar positiva grado 1y los

factores de riesgo

Grupo Caso | Grupo Control
Factores de riesgo (:=30) r()“=30) OR IC95% | P<0,05
No. No.
Familiares de Grado 1 1,93 | 1,18-3,16 | 0,008
S 50 29
No 213 239
Obesidad 9,03 | 2,80-29,1 | 0,0001
Presente 22 7
Ausente 8 23
Sedentarismo 4,03 | 1,37-11,8 | 0,0096
Presente 21 11
Ausente 9 19
Habitos toxicos 4,57 | 1,45-14,3 | 0,0073
Presente 24 14
Ausente 6 16

El resultado del andlisis estadistico de la

asociacion de la  historia familiar para

hipertensiéon y la obesidad seleccionado como
resultdé estadisticamente

factor de riesgo,

significativo para 95 % de confianza con p < 0,05

(p = 0,00005) por lo que los pacientes con
familiares de grado 1 con historia positiva para
hipertensidén que ademas tenian el antecedente
de obesidad tenian 2,4 veces mas riesgo de
padecer esta enfermedad.

Tabla 4 - Asociacién de historia familiar de grado 1 para hipertension arterial y obesidad como factor
de riesgo

Factores de Riesgo

Calculo estimado

Limite inferior | Limite superior

No. % No.
Productos cruzados 1,9478 1,5413 2,4616
Mantel-Haenszel 2,462 1,5735 3,8523
p= 0,00005
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DISCUSION
En el presente estudio, se caracterizé el hecho de
que los familiares de primer grado con
antecedentes personales de HTA es lo mas
frecuente en el grupo de estudio casos; esto
evidencia que a medida que aumenta |Ia
proporcién de genes en comun a compartir,
mayor es la frecuencia de aparicion de la
enfermedad. Lo que pone en relevancia en estos
estudios de epidemiologia genética el correcto
levantamiento de factores de riesgos presentes
en la poblacién que se estudia.(
En cuanto al grado de parentesco con los
familiares hipertensos, predominaron los que
tenian familiares de Il grado (55 %), segun lo
reportado por Santana Hernandez, et al.®) Sin
embargo Li, et al®) reporté que la tasa de
prevalencia en los familiares de primer grado fue
significativamente mayor (34, 44 %) que la de los
familiares de segundo y tercer grados al igual que
Moreno Plasencia, et al.'® donde hubo una
significaciéon estadistica (OR: 3,78; IC 95 %: 1,77-
9,14; p=0,002) familiares de primer grado y un
predominio de 25,6 % y 19,0 % en los grupos
casos y controles, respectivamente.
El presente estudio difiere del primer estudio,
pues los familiares de segundo grado ocuparon
un segundo lugar, mientras que coincide con lo
reportado por Li y Moreno pues predominaron
los familiares de primer grado con hipertensiény
hubo una significacidn estadistica en relacion con
la variable.
Los estudios poblacionales demuestran que en
familias con HTA primaria la incidencia de la
enfermedad es de 30 a 60 % mayor en

comparacion con la  descendencia de
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normotensos y hasta 70 % de la agregacién
familiar de la presién arterial se atribuye a genes
compartidos en lugar de a un ambiente
compartido.®

Desde un punto de vista clinico, la influencia de la
genética en la HTA viene determinada por una
agregacion familiar, de forma que la prevalencia
aumenta entre los familiares de primer grado, lo
gue coincide con los resultados de nuestros
estudio porque a medida que aumenta Ia
proporciéon de genes, seglin la generacion
incrementa la correlacion con la HTA y refuerza el
papel de los factores genéticos y junto a la
presencia de los factores ambientales vigoriza la
herencia multifactorial de la enfermedad en los
gue tienen familiares de primer grado con la
enfermedad.

Los malos habitos alimenticios, las condiciones
cronicas (problemas renales y hormonales,
Diabetes mellitus), antecedentes familiares de la
enfermedad, el sedentarismo, obesidad, estrés y
consumo excesivo de tabaco o alcohol se han
relacionado con las personas que suelen padecer
de hipertensién.t?)

Respecto a estos factores de riesgo Santana
Hernadndez, et al.®) reportéd predominio del
sedentarismo con 18 pacientes con 36,7 %,
mientras que la obesidad representé 10,2 % lo
que difiere de lo reportado por los autores al ser
la obesidad un factor con alta frecuencia en el
estudio.

También en el estudio de Luna Barron, et al.*?) |a
obesidad reportd 18,7 % en su muestra y una
prevalencia de 33.7 % en familiares de casos con
este diagnodstico. Ademads Maricela Troche, et
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al.13) encontré dentro de los factores de riesgo
personales predomino de la obesidad central en
75,67 % (OR=3.97; IC 95 %: 1.91-8.27). El
presente estudio difiere con lo reportado por
Luna pues la obesidad presento una mayor
afectacidon en la muestra estudiada, ademas no
evalia la prevalencia de la obesidad en los
familiares. Sin embargo, coincide con Troche
pues la obesidad si representé un factor de riesgo
relevante en los pacientes hipertensos.

El 63,1 % presentd antecedentes de hipertension
arterial en familiares de primera linea y 61 %
mostré hdbitos alimentarios regulares segun
Rojas Concepcion, et al.*¥ y coincidié con lo
reportado con los autores.

Es consideracion de los autores el grave peligro
gue constituyen los factores de riesgo de la
hipertension arterial, lo que implica se apliquen
estrategias en aras de incrementar la calidad y
estilo de vida de la poblacién. La herencia

CONCLUSIONES
Se determiné la existencia de agregacién familiar
para la hipertension arterial, con mayor riesgo de
padecer la enfermedad en las personas con
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