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ABORDAJE
SOCIAL DE LA

Hipertension

Tradicionalmente se ha
considerado la hipertension
arterial como un problema

exclusivamente biolégico, que
requiere atencion meédica. Sin
embargo, cada dia existe mayor
evidencia de la necesidad
de ampliar esta vision,
reconociendo el caracter social
de la hipertension.

El reconocimiento de la hipertensiéon desde una perspectiva
social abre la posibilidad de comprender que si bien tiene
consecuencias bioldgicas, su desarrollo vy, por tanto, su
prevenciéon mas efectiva requiere reconocer los contextos y
factores que influencian la forma en la cual las personas nacen
y viven. En este sentido es importante destacar aspectos
como la educacién, el empleo e ingreso dignos, la adecuada
infraestructura para la actividad fisica y la recreacién, la
variedad y calidad de alimentos saludables, la seguridad

en los espacios publicos y privados, los y buenos niveles de
integracion entre los miembros de la comunidad, entre otros.
Estos aspectos han sido descritos en la literatura sobre este
temay también se han identificado como importantes en un
estudio realizado con actores sociales y politicos de Quibdd'.

TLucumi DI, Schulz AJ, Israel BA. Local Actors’
Frames of the Role of Living Conditions in Shaping
Hypertension Risk and Disparities in a Colombian

Municipality. J Urban Health, 2016,93(2):345-63
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RESULTADOS
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NUESTROS

COMPORTAMIENTOS

consumio alcohol
en el ultimo mes

! 4Para la Encuesta se define caminar por transporte !
cuando esta actividad es realiza por razones diferentes |
al ocio. Por ejemplo, caminar para ir al trabajo. |

Caminar como medio de transporte®

(154

caminé por
transporte al
menos 10 minutos
seguidos y mas de
cuatrodias en la
dltima semana

no caminé en
tiempo libre por al
menos 10 minutos
seguidos

lo hizo por al
menos 10 minutos
seguidos por tres o

cuatros dias

lo hizo por uno
todos dfas

lo hizo por al
menos 10 minutos
seguidos uno o
dos dias

lo hizo por tres o
cuatro dias

RO %L

no camind por
transporte por al
menos 10 minutos
seguidos en
ninguno de los
dias de la semana

lo hizo mas de
cuatro dias



Actividad fisica moderada
(no incluye caminar por tiempo libre
o transporte)

Actividad fisica vigorosa

Recomendaciones
de actividad fisica
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Recomendaciones
consumo de frutas
y verduras: al menos
tres porciones
diarias de frutas y
dos de verduras

dijo consumir
verduras a diario,
en promedio una

porcion al dia

dijo consumir
dos porciones de
fruta al dia cada
semana

Limite maximo
de circunferencia
abdominal:
mujeres 80 cm y
homibres 90 cm.
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 circunferencia abdominal |
i con una medida superior a
E los Iimites estipulados. .



37 % de hombres tuvo tienen obesidad
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Un evento (o)
estresante puede N U EST RA _______ ZZA) (-)
ser: separacion de la reporté haber S

experimentado al g

Pa feja: pérdlda del R EAI I DAD menos un evento X
. . . . estresante en el
trabajo o la jubilacion, dltimo aho

malos resultados |
en los negocios, un :
episodio de violencia, '
un problema —
grande en la familia,
problema serio de
salud o accidente,
muerte de la pareja,
enfermedad o
muerte de un
familiar cercano.

De los que manifestaron
haber tenido, al menos, un
evento estresante, el promedio
experimentado fue 2

se siente inseguro
estando solo (a) en
la casa
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36% 27% mujeres
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Restringiendo el

(18 a 65 anos)

(18a 65 afos

24% 20 % mujeres

de prevalencia 28 % hombres
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de la poblacion entre

18 - 65 afos tiene la

presion arterial mas
alta de lo normal

50% mujeres
74% rombres
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ACERCA DE
LA ENCUESTA

La Encuesta Comunitaria de Salud
y Enfermedad Cardiovascular de
Quibdo busco llenar los vacios :
existentes en el conocimiento sobre !
aspectos sociales y comportamientos :
relacionados con la hipertensién en
Quibdd. Hace parte de la iniciativa
Abordando los Determinantes ;
Sociales de Hipertensiéon en Quibdo,
en la cual participan organizaciones
e instituciones locales que integran
la Coalicion Interétnica por la Salud
Integral (COAINTSI), que trabajaen |
alianza con la Escuela de Gobierno
Alberto Lleras Camargo de la :
Universidad de los Andes. !

La Encuesta fue financiada y apoyada
técnicamente por la Iniciativa Global en Salud
de la Fundacién Henry Ford. )
Su realizacion técnica y operativa fue posible

gracias a COAINTSI, la Facultad de Medicina
de la Universidad El Bosque y la Escuela
de Gobierno Alberto Lleras Camargo de la
Universidad de los Andes.

[Contacto]

Para mayor informacion puede escribir a:
Diego Ivan Lucumi Cuesta, coordinador de la
Maestria en Salud Publica de la Universidad de

los Andes: di.lucumi@uniandes.edu.co
Coaliciéon Interétnica por la Salud Integral:
adshquibdo@gmail.com
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COLOMBIA

QUIBDO

CAPITAL DE CHOCO
Superficie 3337.5 km?

La ciudad esta
dividida en
COMUNAS

Esta a orilla de
RiO ATRATO

Una de las zonas con

mas alta pluviosidad
del mundo

Temperatura promedio 28°C
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La mayoria de la poblaciéon es
afrocolombiana
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FICHA TECNICA

La Encuesta Comunitaria de Salud y Enfermedad Cardiovascular de Quibdé se realizd a partir de
la seleccion de dos de las seis comunas en las que se divide la ciudad y tuvo en cuenta las diferencias
histéricas, sociales, econémicas y geograficas entre estas, segun se describe en un estudio cualitativo que
soporto el estudio. Una comuna fue denominada como tradicional y la otra como periférica.

Barrios de la Comuna 3 ubicada en el centro del
area urbana de Quibdé. En esta drea empezd el

Barrios de la Comuna 1, geograficamente ubicada

desarrollo de la ciudad desde la orilla del rio Atrato E en elinorte de-Quibdé- Correspondeauna de fas |

vy en ella se ubica gran parte de la infraestructura
institucional y comercial, al igual que los
primeros barrios que tuvo la ciudad.

areas de mas rapido crecimiento en la ciudad,
debido, en parte, a que en ella se asentd una
proporcion importante de poblacion desplazada.

Se calculd un tamarno de muestra de 362 sujetos, el cual fue ajustado por un efecto de disefio de 12 dada la
conglomeracion de la muestra, lo que arrojé un tamano de muestra de 434 sujetos; este tamano fue finalmente ajustado
por un potencial porcentaje de no respuesta de 20 %, por ello el tamano final de la muestra fue de 522 personas.

En la primera etapa del muestreo se seleccionaron barrios (unidades primarias de muestreo) ubicados al interior de cada
uno de las dos comunas seleccionadas. En la segunda etapa se eligieron viviendas. En la Ultima etapa se escogieron
personas al interior de cada vivienda.

Luego de aplicar la encuesta la tasa de respuesta, estimada a partir de tamano final de la muestra, fue de 50,3 %, que
equivale a 60,5 % si no se incluye al tamafo de la muestra el ajuste de no respuesta de 20 %.
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