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Resumen

La diabetes mellitus 2 y la hipertension arterial son factores de riesgo establecidos para las
enfermedades cardiovasculares, y aquellas personas que padecen estas patologias tienen un
mayor riesgo de mortalidad cardiovascular en comparaciéon con aquellas que padecen
cualquiera de estas afecciones solas. La investigacion tuvo el propdsito de relacionar diabetes
mellitus 2 e hipertension arterial en adultos. El principal Objetivo fue analizar la asociacion
entre diabetes mellitus tipo 2 e la hipertension arterial en la poblacion adulta de América
Latina. La metodologia que se empled en este estudio fue de tipo documental, sistematico.
Para tal efecto se realizo la revision de articulos cientificos relacionados, seleccionando los
ultimos 10 afos de vigencia, la base de datos PubMed, SciELO, Redalyc, Scopus, Latindex,
Elsevier. Como resultados se obtuvieron que la hipertension arterial en adultos de América
Latina es superior a la diabetes mellitus tipo 2. Con una prevalencia del 50% a 60%
Hipertensos y 30% a 45% en diabéticos, por tanto, los hipertensos tienen mayor riesgo a
desarrollar Diabetes Mellitus tipo 2, que los diabéticos a desarrollar hipertension, por otro
lado, factores de riesgos que prevalecen en esta asociacion son los factores modificables
como: sedentarismo, dislipidemia, estilo de vida, tiempo diario de actividad fisica,
tabaquismo y la edad como factor no modificable principal, para el desarrollo de estas
patologias. Finalmente, ambas enfermedades estan propensas a ser asociadas, ya sea por

antecedentes o factores de riesgo.

Palabras claves: dislipidemia, enfermedades cardiovasculares, hiperglucemia, obesidad,

sedentarismo.
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Abstract

Type 2 diabetes mellitus and high blood pressure are well known risk factors for
cardiovascular disease, and those with these conditions are at increased risk of cardiovascular
mortality compared to those with either condition alone. This research had the purpose of
connecting diabetes mellitus 2 and arterial hypertension in adults. The main objective was to
analyze the association between type 2 diabetes mellitus and arterial hypertension in the adult
population of Latin America. The methodology used in this study was documentary,
systematic. For this purpose, the review of related scientific articles was carried out, selecting
studies up to 10 years since their publication, the PubMed, SciELO, Redalyc, Scopus,
Latindex, Elsevier database. The results showed that arterial hypertension in Latin American
adults is higher than type 2 diabetes mellitus. With a prevalence of 50% to 60% hypertensive
and 30% to 45% in diabetics, therefore, hypertensive patients have a higher risk of develop
Type 2 Diabetes Mellitus, than diabetics develop hypertension, on the other hand, risk factors
that prevail in this association are modifiable factors such as: sedentary lifestyle,
dyslipidemia, lifestyle, daily time of physical activity, smoking and age as main non-
modifiable factor for the development of these pathologies. Finally, both diseases are likely

to be associated, either due to antecedents or risk factors.

Keywords: dyslipidemia, cardiovascular diseases, hyperglycemia, obesity, sedentary

lifestyle.
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Introduccion

La diabetes es una patologia metabdlica cronica caracterizada por niveles altos de glucosa en
sangre (0 sacarosa en sangre), que conduce a perjuicios graves en el corazon, los vasos
sanguineos, los ojos, los rifiones y los nervios, en las tltimas tres décadas, la incidencia de la
diabetes tipo 2 ha aumentado dramaticamente en paises de todos los niveles de ingresos
(Organizacion Panamericana de la Salud, 2021).

La posibilidad de desarrollar DM2 es bastante alta una vez que muestran sobrepeso/obesidad
o se exponen a estilos de vida no saludables, como por ejemplo ingesta de alimentos no
equilibrada e inaccion fisica. En la actualidad no tenemos la posibilidad de cambiar los genes,
la manera mas positiva de prevenir la DM2 y sus complicaciones es cambiar los componentes
de peligro vinculados con estilos de vida no saludables (Martinez Vasallo & Mémdez Macon,
2021).

Hay varios componentes involucrados con el desarrollo de DM2, ciertos no modificables
como edad, sexo, historia familiar de DM2, zona de procedencia, a los que se suman los
modificables, involucrados con el estilo de vida como peso del cuerpo, inaccion fisica,
tabaquismo y consumo de alcohol. En consecuencia, se hace necesario identificar cuéles de
estos factores tienen mayor implicancia en el desarrollo de DM2 (Leiva, y otros, 2018).

La hipertension arterial sistémica es una enfermedad catalogada como croénica, su causa es
multiple, produce dafio vascular sistémico e incrementa la morbilidad y mortalidad por
diversas enfermedades cardiovasculares, esta enfermedad es un problema de salud publica.
La presion arterial aumenta con la edad, esto se debe al envejecimiento, que incrementa la
rigidez de las arterias, el remodelado vascular y el cambio en los mecanismos renales y
hormonales, en los adultos mayores (Rosas Peralta, Borrayo Sanchez, Madrid Miller,
Ramirez Arias, & Pérez Rodriguez, 2016).

La HTA constituye un reconocido problema de salud, tanto por su elevada frecuencia, por
las consecuencias y discapacidades que provoca, asi como por su repercusion en la
mortalidad. Pero, en pocas ocasiones en la historia de la medicina ha habido tantos
malentendidos y errores, como en la historia de la HTA, por lo que atn hoy, no parece facil
determinar con claridad quién es verdaderamente hipertenso y quién no, en una comunidad,
o en la atencion médica individual a una persona, en un momento dado. Ademas, también es
dificil, mantener un control adecuado y estable en quienes ya se consideran como hipertensos
(Campos Nonato, 2018).

Los factores de riesgo modificables incluyen una dieta saludable (una dieta rica en sal, grasas
saturadas y grasas trans, asi como un consumo insuficiente de frutas y verduras), inactividad
fisica, consumo de alcohol, y obesidad. Por otro lado, existen factores de riesgo no

ol. 7-N° 1, 2023, pp. 610-626 Journal Scientific MQRInvestigar 613



Vol.7 No.1 (2023): Journal Scientific *“®RInvestigar ISSN: 2588-0659
https://doi.org/10.56048/MOR20225.7.1.2023.610-626

modificables, como los antecedentes familiares de hipertension arterial, edad superior a los
65 anos y comorbilidades como diabetes o enfermedad renal (Quevedo, Troche, & Estrada,
2018).

La prevalencia de la hipertension arterial en los adultos latinoamericanos y del Caribe es de
20%-35%, en los ultimos afios se esta dando un ascenso debido a diferentes factores como lo
es un estilo de vida no saludable, consumo de sustancias toxicas, actividad fisica disminuida
y a la no importancia de tratamientos para patologias que puedan empeorar o disminuir la
calidad de vida. En un estudio realizado en Argentina, Colombia, Brasil y Chile, un 57,1%
de las personas adultas con presion arterial alta tienen el conocimiento de su patologia, esto
demostré que el 18,8% de la poblacion adulta hipertensa tiene controlada la tension arterial
en todos los cuatros paises del estudio. Se sabe que la Hipertension Arterial (HTA) no tiene
cura pero las personas hipertensas o no hipertensas pueden prevenirla o tratarla, asi se podra
mantener una cifra de tension arterial menor a 140/90 mmHg (Maldonado Cantillo,
Rodriguez Salvda, Diaz Perreira, Londofio Agudelo, & Leén Sanchez, 2020).

Los estudios epidemiologicos sobre DM hechos en los tltimos afios indican un incremento
notable de la prevalencia en todo el mundo estimandose en 23,5 millones de individuos
mayores a 20 afios, lo que es el 10,7% de la poblacional adulta mundial (Palacio Rojas,
Valmore Bermudez, Ajila Vacacela, & Pefaloza Buele, 2018).

En Latinoamérica y el Caribe la diabetes es la sexta causa de muerte, con una prevalencia del
9,4 % (29,6 millones) de la poblacién adulta en 2015. Se estima que el nimero total de
personas con diabetes aumenta a 48,8 millones para 2040, lo que supondra una pesada carga
para los sistemas de salud (Nunez Gonzalez, Delgado Ron, & Simancas Racines, 2020).

En Ecuador, el estudio epidemiologico ENSANUT (Encuesta Nacional de Salud y
Nutricion), del afio 2014, reportd que la prevalencia de diabetes entre la poblacion
ecuatoriana de 17 a 59 afios fue de 2,7% (2,6% en hombres y 2,8% en mujeres), determinada
por la glucemia >126 mg/dl, observandose un amento en el grupo de edad de 30 a 59 afos,
encontrando una prevalencia de 4,1% (Palacio Rojas, Valmore Bermudez, Herndndez
Lalinde, & Ajila Vacacela, 2018).

En el Ecuador se ve un aumento importante de la mortalidad en los ltimos afios gracias a la
DM2, con un total de 4895 defunciones en el afio 2017, lo que podria aumentar debido al
incremento de componentes de peligro asociados como: obesidad, dislipidemia,
sedentarismo, tabaquismo, entre otros (Zavala Calahorrano & Fernandez, 2018).
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Al asociarse la Diabetes Mellitus Tipo 2 (DM2) con la Hipertension Arterial (HTA) va a
afectar y producir eventos de origen cardiovascular y renal dos veces mayor que en una
persona no diabética. La coexistencia de DM2 y HTA asocia a un aumento de complicaciones

macro y microvasculares, en donde el proceso patologico primario macrovascular serd la
aterosclerosis, la cual es acelerada en los pacientes que padecen DM2 con riesgos de tener
infarto de miocardio, sindrome de coronario agudo y una posibilidad muy alta de padecer
una insuficiencia cardiaca o falla cardiaca. Estos riesgos cardiovasculares se desarrollan en
la etapa de la pre-diabetes junto con la resistencia de insulina y la tolerancia a la glucosa. Una
de las causas de mortalidad en pacientes diabéticos es padecer una enfermedad microvascular
como lo es la retinopatia, nefropatia y neuropatia. Estos padecimientos aparecen por un mal
control glucémico, presion arterial, predisposicion genética y estrés oxidativo (Petrie, Guzik,
& Touyz, Diabetes, hipertension y enfermedad cardiovascular: conocimientos clinicos y
mecanismos vasculares, 2018).

Actualmente, la prevalencia mundial de la DM2 entre los jovenes de 18 afios ha aumentado
del 4,7% (108 millones de personas) en 1980 al 8,5% (422 millones de personas) en 2014 y
este aumento es mas pronunciado entre los paises de ingresos bajos y medios, en el sentido,
de que se ha observado que las personas con menores ingresos y educacion tienen de 2 a 4
veces mas riesgo de desarrollar DM2 que las personas con mayores ingresos y educacion.
Ademas, la pobreza se asocia con una menor esperanza de vida y un aumento de la
mortalidad, especialmente asociada a enfermedades cronicas como la DM2 (Mendoza Romo,
Padron Salas, Cossio Torres, & Soria Orozco, 2018).

Alguno de los aspectos relevantes para el manejo de los pacientes con diabetes tipo 2 es el
cambio en los estilos de vida, a quienes se debe controlar la ingesta de alcohol y tabaco,
promover la actividad fisica y una alimentacion saludable con restriccion del consumo de
algunos nutrientes, conductas que faciliten el tratamiento y la prevencion de las
complicaciones propias de la enfermedad.

Debido a la alta incidencia de la diabetes mellitus e hipertension arterial a nivel mundial,
particularmente en Latinoamérica se pretende aportar con informacién actualizada, con el
propdsito de prevencion, especialmente a la poblacion adulta, en la cual prevalecen
mayoritariamente estas patologias.
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Material y métodos

Revision de tipo narrativa documental, descriptivo. Se realiz6 una busqueda exhaustiva en
bases de datos cientificas en idiomas inglés y espafol, revistas indexadas como; Google
académico, PubMed, SciELO, Redalyc, Scopus, Latindex, Elsevier, revistas de origen
cientifico médico, en paginas de los institutos nacionales de Salud (NIH) y revisiones de
libros para tener una informacién confiable asi mismo de las guias vigentes del Ministerio de
Salud Publica del Ecuador (MSP).

Seleccion de estudios y analisis: se seleccionaron los articulos de acuerdo a las variables
planteadas en el titulo y los objetivos que intervienen en la investigacion. En la busqueda
bibliografica se encontraron 110 articulos publicados dentro de los 10 ultimos afios, de los
cuales 95 se escogieron tras la revision y andlisis, hallando informacién necesaria y a fin al
tema establecido. Con aquella revision se realizé una base de datos en el programa Microsoft
Excel extrayendo los datos precisos de acuerdo a las variables planteadas.

Como criterios de inclusion se definieron los siguientes: articulos dentro de los rangos de
afios establecidos 2012-2022. Articulos en idioma inglés y espafiol, que se relacionen
plenamente con la asociacion de la diabetes mellitus tipo 2 y la hipertension arterial con la
poblacion adulta. Para los criterios de exclusion se baso en lo siguiente: articulos que estaban
fuera de los afios 2012-2022. Articulos que no estén en idioma inglés y espafiol. Articulos
que o incluyen los objetivos que se trazaron en la busqueda de la informacion y estudios
duplicados.

Se toma en consideracion €tica que esta investigacion sea hecha sin ningun tipo de riesgo,
igualmente de respetar los derechos de los autores respecto a la informacion proporcionada,
citandolos y referenciandolos de acuerdo a las normas Vancouver aquellas aplicadas en el
area de salud (Avanzas, 2011)
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Resultados

En América Latina, la prevalencia de la hipertension arterial (HTA) en los pacientes con
diabetes mellitus tipo 2 (DM2) es 1,5-2 veces superior. Por ende, los hipertensos tienen un
riesgo superior de desarrollar diabetes mellitus tipo 2. De esta forma entre un 50 y un 60%
de los diabéticos son hipertensos.

Tabla 1. Prevalencia de diabetes mellitus tipo 2 e hipertension arterial en la poblacion adulta
de Latinoamérica.

Resultado
Prevalencia de Prevalencia de
Ref. Pais Muestra diabetes mellitus hipertension
tipo 2 arterial
(Revilla, Lopez, &
Peru - 3,9% 15,8%
Sanchez, 2014)
(Cieza & Rosas, 2016)
Peru 1200 25,0% %11,6
(Lema, 2016) Ecuador 54 11% 59%
(Rogrigo, Mijares, &
) Venezuela 20 12% 33%
Osorio, 2017)
(Gémez , Mora, & )
) Colombia 74 8,1% 13,4%
Riascos, 2019)
(Chandia & Luengo, ]
Chile 80 25,8% 74.6%
2019)
(Espin, Gonzalez , &
Ecuador 198 27.2% 30.8%

Lechén, 2020)
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(Lemos , Azevedo , &

Brasil 4276 23.5% 60.9%
Galdbaum, 2020)
(Vasquez , Caza, & 14% 85%
Ecuador 27.640
Jacome , 2020)
(Soria, Guber, & ]
Argentina 322 32% 48%

Tefaha , 2021)

Dentro de los factores de riesgo tanto modificable y no modificable, se puede observar que
existe una gran diferencia, siendo los factores modificables los que prevalecen como factor
de riesgo, sin embargo la edad es uno de los principales para el desarrollo de estas patologias,
la incidencia de estas enfermedades aumenta en la vida adulta.

Tabla 2. Factores de riesgo de diabetes mellitus tipo 2 e hipertension arterial en adultos de

Latinoamérica.
Muestra Resultado/Factores de
Ref. Pais
riesgos
Antecedentes de diabetes.
(LLorente, Soca, Rivas, & Cub Sindrome metabolico.
uba
Borrego, 2016) 200 Dislipidemia.
Obesidad.
(Poll, Rueda, Poll, Linares, & .
Malnutricién por exceso.
Arias, 2016 93 .
ras, ) Cuba Sedentarismo
Dislipidemia.
(Floreano, Paccha, Gordillo, & Estilo de vida.
Ecuador .
Zambrano , 2017) 4.700 Sedentarismo.
Insuficiente practica de
) ejercicio.
(Ayala, Rivera, & Flores, 2017) Ecuador
60 Consumo alto de café.
Fumadores.
(Trujillo, Trujillo, Trujillo, ] )
Meéxico Tabaquismo
Brizueta, & Garcia, 2017) 384
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Antecedentes patoldgicos

150 familiar.
' Estrés.
(Hidalgo, 2019) Ecuador )
Consumo excesivo de sal.
Consumo de grasas saturadas.
Sedentarismo.
(Sanchez , Vega, & Gomez, 2020) Cuba 628 Dieta y tabaquismo.
Evolucion de DM mayor a 10
(Valdés, Valdés , & Valdés , 375 afos.
Cuba ) ) )
2020) Hipertension arterial.
Tabaquismo.
Edad, sexo, antecedentes
(Uyaguari, Mesa, Ramirez, & familiares, perimetro de
) Ecuador ] ) o
Martinez, 2021) 379 cintura, talla, tiempo diario de
actividad fisica.
(Vazquez & Garzon , 2021) i 152 ) .
Colombia Estilo de vida

En los diferentes estudios revisados, si existe con preponderancia entre diabetes mellitus
tipo 2 e hipertension arterial.

Tabla 3. Asociacion entre diabetes mellitus tipo 2 e hipertension arterial en adultos de Latino

América
Ref. Pais Muestra Resultado/Asociacion

1000

(Teruel, Iranzo, & Moreno , 2012) México Existe

(Bendersky & Sanchez, 2013) Argentina Existe

(Ramos, Verdecia , & Rivera, 2014) Cuba 345 Existe

(Lopez , Sanchez , & Diaz , 2016) Colombia Existe

Lopez, Dominguez, & Rodriguez ,
(Lop £ s Cuba Existe
2017) 452
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(Maiz , 2018) Chile Existe
373
(Miclin & Angulo, 2020) Cuba 6 Existe
314
(Castillo, Blanca, & Rojano, 2020) Venezuela Existe
74 .
(Gongora, Torres, & Gomez , 2021) Cuba Existe
i . 158 )
(Callapina & Cisneros, 2022) Peru Existe
Discusion

En este trabajo se identifico que las personas que tienen mayor riesgo de desarrollar diabetes
mellitus tipo 2 e hipertension arterial son aquellas que se encuentran entre adultos mayor
joven, adultos mayor maduros e adultos mayores y presentan tanto antecedentes familiares,
como factores de riesgo, ya sean factores modificables como el estilo de vida, estrés,
dislipidemia, consumo excesivo de sal, sedentarismo, dieta tabaquismo, tiempo diario etc.
Y entre los factores no modificables; edad, sexo, antecedentes patoldgicos familiar,
evolucion de diabetes mellitus mayor a 10 afios e hipertension arterial.

El mayor riesgo se identificd para el grupo de hipertenso con una prevalencia marcada a
diferencia del grupo de diabético, por ende los hipertensos tienen un riesgo superior de
desarrollar diabetes mellitus tipo 2.

Considerando que en algunos paises de Latinoamérica se encuentran en una etapa avanzada
de transicion hacia el envejecimiento demogréfico, de esto se debe hacer un llamado de
atencion, ya que se espera que para el afio 2030 la poblacién mayor de 45 afos aumente, al
igual que los riesgos a desarrollar estas enfermedades por apartados y que posterior tenga
asociacion. (Leiva , Martinez , & Petermann, Factores asociados al desarrollo de diabetes
mellitus tipo 2 en Chile, 2017)

Para Erazo M, y colaborador, estas enfermedades se pueden explicar basicamente por
cuatro factores de riesgo: tabaquismo, dieta poco saludable, inactividad fisica y consumo
alcohol. En el caso de diabetes, el consumo de tabaco se ha considerado un factor de
riesgo independiente durante algiin tiempo (Erazo & Gormaz , 2016)
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Se concuerda con el estudio realizado por Salazar P, junto a colaboradores, que existe un
alto indice a desarrollar enfermedades cardiovasculares y metabdlicas en adultos pudiendo
abarcar tanta diabetes mellitus e hipertension arterial y poder ser asociadas (Salazar , Rotta,
& Otiniano, 2016)
Como menciona Patrie J. y colaboradores, (Petrie, Guzik, & Touyz, Diabetes, hipertension y
enfermedad cardiovascular: conocimientos clinicos y mecanismos vasculares, 2018). Que al
asociarse la Diabetes Mellitus Tipo 2 con la Hipertension Arterial va a afectar y producir
eventos de origen cardiovascular y renal dos veces mayor que en una persona no diabética.

Ciertos hallazgos son de suma importancia tanto a nivel de politicas publicas, ya que del
control de estos factores depende disminuir la prevalencia de estas patologias y mejorar la
calidad de vida de la poblacion latinoamericana.

Conclusiones

De acuerdo a la revision bibliografica se pudo demostrar que la prevalencia tanto de Diabetes
Mellitus Tipo 2 e Hipertension Arterial, en personas adultas se encuentran presente a nivel
de Latinoamérica con un porcentaje significativo, mayor al 50% para ambos grupos.

En esta investigacion se describid que los factores de riesgos mayoritariamente son la
obesidad, dislipidemia, malnutricion, tabaquismo, sedentarismo, intimamente relacionados a
desarrollar tanta diabetes mellitus tipo 2 e hipertension arterial.

Finalmente se document6 que existe asociacion entre diabetes mellitus tipo 2 e hipertension
arterial en la poblacion adulta de américa latina.
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