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Fecha de entrega del perfil: 1 de octubre de 2024

Fecha planificada de finalizacion del proyecto: 30 de junio de 2026

10. Infroduccion

Las enfermedades cardiovasculares representan una de las
principales causas de muerte a nivel mundial, afectando
significativamente la calidad de vida de las personas. En la poblacién
adulta de 40 a 64 anos, los factores de riesgo asociados al desarrollo
de estas patologias incluyen la hipertensidon arterial, dislipidemias,
diabetes mellitus fipo 2, obesidad, sedentarismo, tabaquismo y
consumo excesivo de alcohol (Organizaciéon Mundial de la Salud
[OMS], 2021). A nivel internacional, los estudios muestran que la
prevalencia de estos factores sigue en aumento debido a cambios en
los hdbitos alimenticios, la falta de actividad fisica y el estrés,
especialmente en paises de ingresos bajos y medios (Lloyd-Jones et
al., 2021). Segun la OMS (2021) aproximadamente el 31% de todas las
muertes globales son atribuidas a enfermedades cardiovasculares,
con un impacto desproporcionado en adultos de mediana edad.

A nivel internacional, los datos indican que la hipertension arterial
afecta entre el 30% y 45% de la poblacion adulta, siendo un
determinante importante de eventos cardiovasculares (NCD Risk
Factor Collaboration, 2017). La obesidad y el sobrepeso afectan a
entre el 40% y el 50% de la poblacidn en muchos paises, lo que estd
vinculado a enfermedades metabdlicas que agravan el riesgo
cardiovascular (Ng et al., 2020). La dislipidemia (colesterol elevado)
afecta aproximadamente al 25% al 40% de los adultos en esta franja
etaria (Catapano et al., 2021). En cuanto a la diabetes mellitus tipo 2,

aproximadamente el 10% de los adultos la padecen, lo que
5
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incrementa el riesgo cardiovascular en hasta un 80% (American
Diabetes Association, 2020). El tabaquismo sigue siendo prevalente en
el 15% al 25% de los adultos a nivel mundial, y su impacto en la salud
cardiovascular es bien documentado (OMS, 2021). Finalmente, el
sedentarismo afecta a entre el 35% y el 60% de los adultos,
dependiendo de la regiéon (Hallal et al., 2020).

De acuerdo con la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) y
estudios nacionales, los principales factores de riesgo cardiovascular
en Ecuador incluyen la hipertension arterial, la obesidad, la
dislipidemia, la diabetes mellitus tipo 2, el tabaquismo y el
sedentarismo (Organizacion Panamericana de la Salud [OPS], 2019).
La prevalencia de hipertension arterial en la poblacidén adulta es del
31%, mientras que el sobrepeso y la obesidad afectan a mds del 62%
de los adultos. La dislipidemia, caracterizada por niveles anormales de
colesterol y ftriglicéridos, se presenta en el 23% de la poblaciéon
(Ministerio de Salud Publica del Ecuador, 2020). Ademdas, la diabetes
mellitus fipo 2 afecta al 7.3%, lo cual incrementa considerablemente
el riesgo cardiovascular. El sedentarismo es otfro factor clave, presente
en mds del 45% de los adultos ecuatorianos, mientras que el consumo
de tabaco se mantiene en torno al 13% (OPS, 2019). Estos porcentajes
revelan una situacidon alarmante que requiere intervenciones eficaces
a nivel de salud publica para reducir la incidencia de enfermedades
cardiovasculares en esta poblacién vulnerable.

La provincia del Carchi, ubicada al norte del pais, presenta un
contexto particular por sus caracteristicas geogrdficas, sociales y
econdmicas. Tulcdn, la capital de la provincia, es una ciudad de
frontera que enfrenta desafios adicionales, como el acceso limitado a
servicios de salud especializados y una elevada tasa de migracion, lo
que afecta las condiciones de vida y bienestar de sus habitantes
(Ministerio de Salud Publica del Ecuador, 2020). En este contexto, es
esencial estudiar los factores de riesgo cardiovascular en la poblacién
adulta de 40 a 64 anos, ya que este grupo etario se encuentra en una
etapa critica en la que dichos factores comienzan a manifestarse con
mayor intensidad. Este estudio se enfocard en la identificacion de los
factores de riesgo cardiovascular en la poblacion adulta de 40 a é4
anos a nivel internacional, utilizando datos epidemioldgicos vy
cientificos actuales, con el fin de contribuir a la comprensidon de las

6
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tendencias globales y apoyar politicas de salud orientadas a la
prevencion.

El problema

El riesgo cardiovascular es la probabilidad que tiene cada persona de
sufrir una enfermedad cardiovascular en un tiempo determinado. El
riesgo cardiovascular en adultos estd influenciado por factores como la
hipertensidon arterial, dislipidemia, obesidad, sedentarismo, tabagquismo,
diabetes mellitus y antecedentes familiares de enfermedad
cardiovascular. Estos factores contribuyen al desarrollo de aterosclerosis
y complicaciones como el infarto de miocardio y el accidente
cerebrovascular, que son las principales causas de morbimortalidad en
adultos.

Cada ano mueren mds personas por enfermedades cardiovasculares
que por cualguier otra causa. Mds de tres cuartas partes de las muertes
relacionadas con cardiopatias y accidentes cerebrovasculares ocurren
en paises de ingresos medianos y bajos (OPS, 2023).

Segun la OMS, estas enfermedades son responsables de
aproximadamente 17.9 millones de muertes al ano, lo que equivale al
32% de todas las muertes globales (2021).

En Ecuador, las enfermedades cardiovasculares son la primera causa
de mortalidad, superando incluso a las enfermedades infecciosas y a
los accidentes de fransito. De acuerdo con los datfos del Instituto
Nacional de Estadistica y Censos (INEC) reportados en el Registro
Estadistico de Defunciones Generales de 2022 revelan que las
enfermedades del sistema circulatorio representan el 15% de las
muertes. (INEC, 2023).

Por ofro lado, segun la encuesta STEPS aplicada en el 2018, el 25,8% de
la poblacion, entre 18 a 69 anos, presentan tres o mds factores de riesgo
para enfermedades cronicas no transmisibles, entre las de mayor
incidencia estan presion arterial elevada, hiperglicemia, glucosa
alterada y colesterol elevado (Ministerio Salud PUblica — Ecuador, 2018)

La poblacion adulta entre los 40 y 64 anos es especialmente vulnerable,

ya que en este grupo etario suelen presentarse las primeras

manifestaciones clinicas de enfermedades cardiovasculares. Factores

de riesgo como la hipertension arterial, dislipidemias, obesidad,
7
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diabetes mellitus tipo 2, y hdbitos no saludables, tienden a manifestarse
y a complicarse en esta etapa de la vida. Ademdas, el envejecimiento
de la poblacién en Ecuador estd incrementando la carga de estas
patologias.

Si este problema no se aborda, las tasas de morbilidad y mortalidad
seguirdn en ascenso, lo que incrementard la carga para los sistemas de
salud y reducird la calidad de vida de los pacientes. Ademds, las
complicaciones pueden derivar en discapacidades permanentes,
afectando tanto a los individuos como a sus familias.

Objetivos
Objetivo general

Determinar el perfil del riesgo cardiovascular en la poblacion adulta
de 40 a 64 anos de la ciudad de Tulcdn, mediante la caracterizacion
de factores de riesgo predominantes y su relacion con caracteristicas
sociodemogrdaficas.

Objetivos especificos

e Describir las caracteristicas sociodemogrdficas de la poblacion de
40 a 64 anos de la ciudad de Tulcdn

e Estratificar el nivel del riesgo cardiovascular en la poblacion adulta
de 40 a 64 anos de la ciudad de Tulcdn mediante la tabla de
cdlculo de Globorisk.

e |dentificar la prevalencia de factores de riesgo cardiovascular,
tanto modificables como no modificables en la poblacion de
estudio.

e Establecer larelacion entre los factores de riesgo cardiovascular y
las variables sociodemogrdficas en los adultos de la ciudad de
Tulcan.

Justificacion y alcance territorial

El riesgo cardiovascular es un problema de salud publica que tiene un
impacto significativo en la calidad de vida y la esperanza de vida de
las personas. La presencia de factores de riesgo como la hipertension,
la diabetes, la obesidad, hdbitos de vida poco saludables vy
antecedentes familiares estd estrechamente asociada con el

SGC-UPEC
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desarrollo de enfermedades cardiovasculares en adultos de 40 a 64
anos. La ciudad de Tulcdn no es una excepcidn en este contexto, y se
requiere un andlisis exhaustivo para identificar y evaluar estos factores
en la poblacion.

La poblacion de 40 a 64 anos es una cohorte de especial interés en la
investigacion cardiovascular, ya que en este rango de edad se
experimenta una acumulaciéon de factores de riesgo que incrementan
la probabilidad de desarrollar enfermedad cardiovascular. Varios
estudios han destacado que el control temprano de estos factores
puede prevenir la aparicibn de eventos cardiovasculares mds
adelante en la vida. (Lloyd-Jones DM, 2019). La identificacion
temprana de estos factores permite disenar estrategias mds precisas
de prevencion y tratamiento, mejorando la calidad de vida y
reduciendo complicaciones graves como infartos o accidentes
cerebrovasculares, lo que ademds disminuiria costos a largo plazo
(Campo Giménez et al., 2020).

En Tulcdn, las enfermedades cardiovasculares son un problema de
salud relevante, influenciado por factores como la altura geogrdfica,
el acceso limitado a servicios especializados y estilos de vida poco
saludables. La prevalencia de hipertension y enfermedades
relacionadas estd asociada a dietas inadecuadas, sedentarismo y un
bajo conocimiento sobre medidas preventivas. La infraestructura
sanitaria local necesita fortalecerse, asi como las campanas de
concientizacion. Es crucial implementar politicas que promuevan la
prevenciéon y tratamiento adecuado en la regiéon, la investigacion
obtendrd un impacto significativo en la ciudad de Tulcdn ayudard de
manera significativa al cantdn, provincia y como referente para
investigaciones nacionales o internacionales.

A pesar de la importancia del tema, existen pocos estudios
epidemioldgicos locales que caractericen el perfil de riesgo
cardiovascular en la poblacidén de Tulcan. Esta investigacion
contribuird a llenar este vacio de conocimiento y a generar evidencia
cientifica relevante para la toma de decisiones en salud publica.
También al centrarse en la poblacidon de la ciudad de Tulcdn, los
resultados obtenidos serdn directamente aplicables a la realidad
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local, permitiendo identificar las principales necesidades en términos
de prevencién y control de las enfermedades cardiovasculares.

Sostenibilidad

El estudio del riesgo cardiovascular es un tema de gran importancia
para la salud publica, especialmente en una poblacidon vulnerable
como los adultos de 40 a 64 anos. Este tipo de investigacion permitira
general nuevas preguntas de investigacion y futuras intervenciones en
la poblacién. Por ofro lado, el estudio del perfil de riesgo cardiovascular
puede ofrecer datos epidemioldgicos clave de gran interés para
instituciones nacionales e internacionales dedicadas a la prevencion
de enfermedades cronicas no tfransmisibles.

De igual manera, a través de este proyecto existe la posibiidad de
establecer convenios interinstitucionales con otras universidades o
fundaciones que apoyen la investigacion. Estos convenios permitirian
el intercambio de recursos, personal capacitado y tecnologia basadas
en los hallazgos del estudio.

Marco Tedrico

Elriesgo cardiovascular se refiere ala probabilidad de que una persona
desarrolle una enfermedad cardiovascular en un determinado
periodo. Las enfermedades cardiovasculares, que incluyen
condiciones como hipertension arterial, cardiopatia isquémica,
insuficiencia cardiaca y accidentes cerebrovasculares, son una de las
principales causas de morbilidad y mortalidad en el mundo. La
identificacion temprana de los factores de riesgo es crucial para la
prevencion, especialmente en adultos de mediana edad (40-64 anos),
quienes se encuentran en una etapa critica para el desarrollo de estas
enfermedades. (OMS, 2021)

Factores de riesgo cardiovascular

Los factores de riesgo cardiovascular son condiciones o hdbitos que
aumentan la  probabilidad de  desarrollar  enfermedades
cardiovasculares. Estos factores se agrupan en dos categorias
principales: factores modificables y factores no modificables. Mientras
que algunos pueden controlarse mediante cambios en el estilo de vida,

otros est&n mds alld del control individual. La comprensién y la gestion
10
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efectiva de estos factores pueden ayudar a reducir significativamente
la morbilidad y mortalidad relacionadas con las enfermedades
cardiovasculares. (Delgado, 2022)

e Factores de riesgo no modificables

Los factores de riesgo no modificables son aquellos que no pueden ser
alterados por intfervenciones de estfilo de vida o terapias médicas. Sin
embargo, la identificacion de estos factores es esencial para disenar
estrategias preventivas personalizadas. Los factores de riesgo no
modificables se encuentran:

- Edad: El envejecimiento es uno de los factores de riesgo mds
importantes. A medida que una persona envejece, aumenta el
riesgo de desarrollar enfermedades cardiovasculares. En hombres,
el riesgo incrementa después de los 45 anos, y en mujeres, después
de los 55 anos, probablemente debido a los efectos protectores de
los estrogenos antes de la menopausia (American Diabetes
Association [ADA], 2022).

- Sexo: Los hombres fienen un mayor riesgo de desarrollar
enfermedades cardiovasculares a edades mds tempranas en
comparacion con las mujeres. Sin embargo, después de la
menopausia, el riesgo de las mujeres se iguala al de los hombres
debido a la disminucion de los niveles de estrogenos, que actuan
como protectores del sistema cardiovascular en las mujeres
premenopdadusicas. (Regitz-Zagrosek, 2020)

- Herencia- genética: Las personas con antecedentes familiares de
enfermedad cardiovascular tienen un mayor riesgo de desarrollar
estas enfermedades. Esto es particularmente relevante cuando un
familiar cercano (padre, madre o hermano) ha desarrollado una
enfermedad cardiovascular a una edad temprana (antes de los 55
anos en hombres y de los 65 anos en mujeres) (Lloyd-Jones DM, 2019)

e Factores de riesgo modificables

Los factores de riesgo modificables son aquellos que pueden ser
gestionados o prevenidos mediante cambios en el estilo de vida o
infervenciones médicas. La modificacion de estos factores reduce
considerablemente el riesgo de  desarrollar  enfermedad
cardiovascular. Entre los factores de riesgo modificables se destacan:

11
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Hipertension arterial: La hipertension es uno de los principales
factores de riesgo cardiovascular modificables. Una presion arterial
alta (superior a 140/90 mmHg) ejerce presion adicional sobre el
corazon y los vasos sanguineos, aumentando el riesgo de eventos
cardiovasculares como infartos o accidentes cerebrovasculares.
Controlar la hipertension mediante el uso de medicamentos
antihipertensivos y cambios en el estilo de vida, como la reduccion
de la ingesta de sal y la practica de ejercicio regular, es esencial
para reducir el riesgo (Sociedad Espanola de Hipertension, 2022).

Dislipidemia: Los niveles elevados de colesterol de lipoproteinas de
baja densidad (LDL) vy triglicéridos en sangre son un factor de riesgo
significativo para la aterosclerosis, que es el endurecimiento de las
arterias debido a la acumulacion de placa. Esta condicion puede
restringir el flujo sanguineo al corazén y al cerebro, aumentando el
riesgo de infarto y accidente cerebrovascular. Cambios en la dietq,
como la reduccioén del consumo de grasas saturadas y la adopcion
de una dieta rica en fibra, junto con medicamentos como las
estatinas, pueden ayudar a reducir los niveles de colesterol (Grundy
et al., 2019).

Obesidad y sobrepeso: El sobrepeso y la obesidad, definidos por un
indice de masa corporal (IMC) superior a 25 kg/m? y 30 kg/m?
respectivamente, estdn estrechamente relacionados con la
hipertension, la dislipidemia y la resistencia a la insulina, lo que
aumenta el riesgo de enfermedad cardiovascular. La adopcion de
una alimentaciéon saludable y la realizacidén de actividad fisica
regular son estrategias efectivas para reducir el peso corporal y el
riesgo cardiovascular (OMS, 2021).

Sedentarismo: La falta de actividad fisica regular es un factor de
riesgo importante para las enfermedades cardiovasculares. El
sedentarismo estd asociado con un aumento en la prevalencia de
obesidad, hipertension y dislipidemia, lo que eleva el riesgo de
infarto y accidente cerebrovascular. Se recomienda al menos 150
minutos de actividad fisica moderada a la semana para mejorar la
salud cardiovascular (World Health Organization, 2020).

Tabaquismo: El consumo de ftabaco es uno de los principales
factores de riesgo modificables. Fumar dana las paredes de los
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vasos sanguineos, aumenta los niveles de colesterol LDL y reduce los
niveles de colesterol HDL, ademds de promover la formacion de
codgulos. Abandonar el hdbito tabdquico reduce de forma
significativa el riesgo de enfermedad cardiovascular, incluso en
personas que han fumado durante muchos anos (Centers for
Disease Control and Prevention [CDC], 2021).

- Diabetes mellitus tipo 2: La diabetes, especialmente fipo 2, es un
factor de riesgo importante para las enfermedades
cardiovasculares. Las personas con diabetes tienen un riesgo entre
dos y cuatro veces mayor de desarrollar enfermedades cardiacas y
accidentes cerebrovasculares. El control adecuado de los niveles
de glucosa en sangre mediante dietq, ejercicio y, en algunos casos,
medicamentos, es esencial para reducir este riesgo (American
Diabetes Association [ADA], 2022).

- Consumo de alcohol: El consumo excesivo de alcohol estd
relacionado con el aumento de la presion arterial, el desarrollo de
arritmias y un mayor riesgo de insuficiencia cardiaca. Aunque el
consumo moderado puede tener efectos protectores, el abuso del
alcohol incrementa significativamente el riesgo cardiovascular. Se
recomienda limitar el consumo de alcohol a una bebida por dia
para mujeres y hasta dos para hombres (OMS, 2021).

- Estrés crénico: El estrés emocional y psicolégico, especialmente el
estrés cronico, puede contribuir al desarrollo de enfermedades
cardiovasculares. El estrés no solo eleva la presidn arterial, sino que
también puede llevar a comportamientos de riesgo como fumarr,
comer en exceso o consumir alcohol en exceso. Técnicas de
manejo del estrés, como la meditacidony el ejercicio regular, pueden
ayudar a reducir este riesgo. (OMS, 2021).

16. Marco Metodolégico

Area de estudio: La ciudad de Tulcdn, ubicada en la provincia de
Carchi, se encuentra ubicado en el extremo norte de la Region
Inferandina del Ecuador, en frontera con la Republica de
Colombia; presenta un contexto geogrdfico y sociocultural
particular que influye significativamente en su perfil de salud.

Enfoque de la investigacion: para el desarrollo de la investigacion
13
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se empleard el enfoque cuantitativo.

Tipos de investigacion: serd un estudio analitico observacional, de
tipo transversal; se aplicard la investigacion de campo vy
correlacional.

Métodos: se trabajard con los métodos inductivo — deductivo,
analitico - sintético e hipotético — deductivo.

Técnicas e instrumentos: se usard como técnicas la encuesta y la
medicion clinica directa. Con relacion a la encuesta se empleard
como instrumento un cuestionario estructurado con preguntas
cerradas que abordardn los factores de riesgo modificables y no
modificables, asi como también las  caracteristicas
sociodemogrdficas de la poblacion en estudio. En cambio, para
estimar el nivel de riesgo cardiovascular se utilizard como técnica
la medicion clinica directa de pardmetros clinicos como presion
arterial, indice de masa corporal, perimetro abdominal, glicemia
capilary andlisis de sangre (colesterol total, LDL, HDL y triglicéridos),
como instrumento la tabla de cdlculo de Globorisk para Ecuador
adaptada por la OMS.

Andlisis estadistico: Para el andlisis estadistico de los datos
obtenidos se procesard mediante la aplicacion del programa
estadistico SPSS. Se utilizard estadistica descriptiva e inferencial. Se
usardn promedios, desviacion estandar, medias y rangos
infercuartilico segun su tipo de distribucion. Se considerard valores
con significancia estadistica p < 0.05.

Consideraciones bioéticas de la investigaciéon: El estudio fue
presentado al Comité de Etica en Investigaciéon de Seres Humanos
para su revision y aprobacion ya que involucra el tfrabajo directo
con personas tanto con sus datos personales y manejo de
muestras bioldgicas. Es necesario recalcar que se mantendrd la
confidencialidad de los datos mediante la codificacion y todo
participante lo realizard bajo consentimiento informado firmado.

Las variables
Para el desarrollo del proyecto de investigacion se ha considerado
como variable dependiente de estudio a:

14
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Riesgo cardiovascular: es una medida integral que evalua la
probabilidad de que una persona desarrolle enfermedades
cardiovasculares en un periodo de tiempo determinado
(Chevez Elizondo, D. 2020). Es importante establecer esta
variable ‘porque permite identificar a individuos con mayor
susceptibilidad de padecer infarto de corazdn, hipertension
arterial o accidente cerebro vascular. Esta informacion es
indispensable para orientar politicas de salud publica vy
estrategias de prevencion.

En cambio, las variables independientes de estudio son:

Caracteristicas sociodemogrdficas: se considera la
informacion sobre la estructura social y demogrdfica de una
poblaciéon especifica. Estas caracteristicas permiten identificar
grupos mas vulnerables en la poblacion. Considerar esta
variable es clave para el andlisis contextualizado y para
disenar intervenciones que se adapten a las realidades de
cada grupo poblacional.

Factores de riesgo modificables: estos incluyen conductas y
hdbitos de vida que, al ser intervenidos, pueden reducir
significativamente en el riesgo cardiovascular (Chevez
Elizondo, D. 2020). Al identificar estos factores en la poblacion
de Tulcdn, se pueden desarrollar programas de educacion y
promocion de la salud para fomentar cambios en el estilo de
vida. Por ofro lado, la intervencidén sobre estos factores tiene un
impacto directo en la disminucidon del riesgo y en la mejora de
la calidad de vida de la poblacion.

Factores de riesgo no modificables: Son condiciones propias
del individuo que no se pueden modificar como la edad, el
sexo Yy los antecedentes familiares de enfermedades
cardiovasculares (Chevez Elizondo, D. 2020). Al incluir estos
factores en el estudio, se permite un enfoque preventivo mds
preciso y la implementacion de estrategias de monitoreo vy
vigilancia especifica para aquellos que presentan mayor
susceptibilidad.

15
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18. Operacionalizacion de las variables de la investigacién

Tabla 1

Matriz de operacionalizacion de las variables
Variable Concepto Dimensiones Indicadores
Probabilidad que
fiene cada persona >40% = Muy alto
. . . de sufrir una . . 20% — 40% Alto
V-quqble de?endlenie. enfermedad vael'del riesgo 10% — 20% = Moderado
Riesgo cardiovascular . cardiovascular .
cardiovascular en 5% — 10% = Ligero
un periodo de 10 <5% = Bajo
anos.
Edad Anos cumplidos
Sexo Hombre
Mujer
Ninguna
Educacién inicial,
Alfabetizacion,
Educacién General
Nivel Basica,
. Bachillerato,
educativo e
Educacion Técnica o
Tecnoldgica Superior y
Informacion sobre la Educacién Superior
Variable independiente:  estructura social y (universidades,
Caracteristicas demogrdfica de la escuelas politécnicas).
sociodemogrdficas poblacién objeto de
estudio Soltero/a
Casado/a
. Divorciado/a
Estad |
stado civi Viudo/a
Unién libre o unién de
hecho
Tipo de trabajo (formal
Ocupacioén / informal / jubilado /
desempleado)
Ingresos Rango de ingresos

econdmicos mensuales
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Frecuencia ala
semana de consumo
de frutas, verduras,
carnes, Arroz, pPapas,
Hdbitos fideos.
alimenticios Frecuencia ala
semana de consumo
de alimentos ultra
procesados
Litros de agua al dia

- Tipo de actividad
fisica
- Frecuencia de
actividad fisica

Actividad moderada o intensa
fisica (nUmero de dias por
Son aqguellos semana)
factores de riesgo - Duracion promedio
relacionados con el de la actividad fisica
Variable independiente: estilo de vida y los (minutos por sesién)
Factores de riesgo hdbitos que pueden
modificables ser modificados - Fumador actual
para reducir el Consumo de (si/no)
riesgo tabaco - Canfidad de
cardiovascular. cigarrillos al dia

- Consumo de alcohol
(frecuenciay

Consumo de cantidad)
alcohol - Episodios de
consumo excesivo de
alcohol

- indice de masa

Estado corporal (IMC)
nutricional - Circunferencia
abdominal

Nivel del estrés
Estrés
percibido Valores del cortisol en
sangre (mcg/dl)

17
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Hipertensién
arterial

- Presién arterial
sistélica y diastdlica
(mmHg)

- Diagndstico previo
de hipertensién
- Adherencia al
fratamiento
antihipertensivo si
aplica

Diabetes
mellitus

- Glucemia en ayunas
(mg/dlL)
- Diagndstico previo
de diabetes (si/no)

Dislipidemias

- Colesterol total, LDL,
HDL vy triglicéridos
(niveles en sangre)

Variable independiente:
Factores de riesgo no
modificables

Sexo

Hombre / mujer

Son condiciones
propias del individuo
que no se pueden
modificar.

Historia familiar

Historia de
enfermedad
cardiovascular en
familiares de primer
grado (si/no)

Raza/etnia

Mestiza
Indigena
Afrodescendiente
Blanco

19. Componente estadistico de la investigacién

La poblaciéon objeto de estudio serdn 18369 personas entre 40 a 64
anos distribuidos de la siguiente manera:

Poblacién de la ciudad de Tulcdn por edades y sexo

Edad Ho;‘::fc';':jjer Poblacién total
40 a 44 anos 2.080 2.341 4.421
45 a1 49 afos 1756 2219 3.975
50 a 54 afos 1782 2.087 3.869
55 a 59 afos 1519 1.939 3.458
60 a 64 afos 1248 1.398 2.646
TOTAL 8385 9.984 18.369

Fuente: VIl Censo de Poblacién y VIl de Vivienda. INEC, (2022).

La poblacién estd dividida en subgrupos cuyos elementos poseen
caracteristicas en comun, por lo que para obtener datos mds

18
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veraces se decidid realizar un muestreo aleatorio estratificado.

Para lo cual se realizd primero el cdlculo de la muestra en base ala
siguiente formula:

Z'c'N
e’(N-1)+z2° 5"

Donde:

N = tamano de la muestra que se busca.

N = tamano de la poblacion a estudiar.

o = desviacion estdndar de la poblacion equivale a 0.5
Z = nivel de confianza el 95% (equivale a 1.96)

e = error muestral admisible 5% (0.05)

(1,96)2(0,5)218369
(0,05)2(18369 — 1) + (1,96)2(0,5)2

n=

_ (3,8416)(0,25)18369
~ (0,0025)(18369) + (3,8416)(0,25)

17641,5876
45,9225 + 0,9604

n=

_ 17641,5876
© 46,8829

n = 376,29

Por lo tanto, la muestra estard conformada por 376 personas.

Para determinar el nUmero de personas por cada grupo de edad se
realizd el cdlculo a través de afijacion proporcional, estableciendo
para cada grupo una proporcion, para lo cual se dividid el tamano
de la muestra entre el tamano de la poblacion y multiplicar por el
tamano de cada grupo.
n
P=x
n: Tamano de la muestra

N: Poblacién
19
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p= 376
"~ 18369
P =0,02046
Afijacion proporcional
Poblacién por sexo .,
Edad Hombre N*P = muestra Mujer N*P = muestra Poblacion total
40 a 44 anos 2.080 43 2.341 48 91
45 a 49 anos 1.756 36 2.219 45 81
50 a 54 anos 1.782 36 2.087 43 79
55 a 59 anos 1.519 31 1.939 40 71
60 a 64 anos 1.248 26 1.398 28 54
TOTAL 8.385 172 9.984 204 376

También es necesario establecer criterios de inclusion y exclusion
para que los resultados de la investigacion sean veridicos:

Criterios de inclusion:

e Hombres y mujeres entre 40 a 64 anos

e Personas sin antecedente de ataque cardiaco o accidente
cerebrovascular

e Persona que resida en la ciudad de Tulcdn

e Persona que otorgue su consentimiento informado

Criterios de exclusion

e Hombres y mujeres menores a 40 anos y mayores a 64 anos

e Mujeres en estado de gestacion

e Personas con antecedente de aftaque cardiaco o
accidente cerebrovascular

e Persona que no otorgue su consentimiento informado

Los instrumentos se aplicardn bajo consentimiento informado y cada
participante tendrd un coddigo garantizando su privacidad.

Para el andlisis estadistico de los datos obtenidos se procesard
mediante la aplicaciéon del programa estadistico SPSS. Se utilizard
estadistica descriptiva e inferencial. Se usardn promedios, desviacion
estdndar, medias y rangos intercuartilico segun su tipo de distribucion.
Se considerard valores con significancia estadistica p < 0.05.
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20.Impactos esperados

Matriz de impactos

Social

Identificar los factores de riesgo cardiovascular permitird
establecer estrategias de prevencion y confrol de
enfermedades como hipertension, diabetes y
enfermedades coronarias, mejorando la calidad de vida
de la poblacion.

El proyecto podria fomentar la conciencia sobre la
importancia de la prdactica de hdbitos de vida saludables
en la poblacién.

Cientifico

Este estudio contribuird al conocimiento epidemioldgico,
ya que la investigacion ofreceria nuevos datos sobre la
prevalencia de factores de riesgo cardiovascular en una
poblacion local que puede no haber sido suficientemente
investigada, contribuyendo de manera global sobre la
enfermedad cardiovascular.

Los resultados podrian abrir nuevas lineas de investigacion
en dreas como genética, hdbitos de vida, influencia de
entorno geogrdfico y socioeconémico en la salud
cardiovascular, convirtiéndose en base para futuras
investigaciones.

Econdmico

La prevencion y tratamiento temprano de enfermedades
cardiovasculares reducirian la necesidad de tratamientos
costosos a futuro, generando la reduccidon de costos
sanitarios a largo plazo.

La identificacion de grupos de mayor riesgo permitird dirigir
de manera mds eficiente los recursos econdmicos del
sistema de salud local y nacional, evitando gastos
innecesarios 'y maximizando el impacto de las
intervenciones preventivas.

Politico

Los datos obtenidos pueden influir en la creacion de
politicas especificas para la ciudad de Tulcdn, ajustdndose
a las necesidades de la poblacion en cuanto «
prevencion. Ademds, se podrian disenar campanas
centradas en la reduccion de los factores de riesgo y
programas enfocados en la poblaciéon de 40 a 64 anos.

Actividad I+D+i

Los hallazgos de la investigacion podrian inspirar el
desarrollo de dispositivos médicos o aplicaciones para el

21
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monitoreo de la salud cardiovascular, facilitando el control
individual de los factores de riesgo tanto modificables
como no modificables.

ODS

El proyecto de investigacion contribuye principalmente al
ODS 3 Salud y bienestar, pero también tiene efectos en
ODS 4 Educacion de calidad y en el ODS 17 Alianzas para
lograr los objetivos.

OSD 3: Salud y bienestar

El proyecto se alinea a alcanzar la meta 3.4 ya que se
enfoca en las enfermedades cardiovasculares,
considerada una de las principales causas de mortalidad
en el mundo, y busca prevenir y controlar factores de
riesgo como la hipertension arterial, diabetes y obesidad.

ODS 4: Educacion de calidad

La investigacion se relaciona con la meta 4.7 debido a que
puede fomentar programas educativos en salud, tanto en
la comunidad como en instituciones educativas, sobre la
prevencion de enfermedades cardiovasculares vy
promociéon de hdbitos saludables.

ODS 17: Alianzas para lograr los objetivos

El estudio tributa ala meta 17.16 ya que se podria fomentar
alianzas entre el sector académico, gubernamental y de
salud publica para abordar el problema del riesgo
cardiovascular desde un enfoque colaborativo.

Oftro (especifique)

21. Transferencia de resultados

El proceso de fransferencia de los resultados de la investigacion a

la sociedad es esencial para garantizar que los hallozgos del
estudio no solo generen conocimiento académico, sino que
también tengan un impacto directo en la conciencia de la
poblacién y asi generar su bienestar.

Los resultados obtenidos del estudio se convertirdn en la linea de
base para desarrollar futuros proyectos de vinculaciéon con la

sociedad, permitiendo que los hallazgos se conviertan en
acciones concretas de prevencion y promocion de la salud.
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Ademds, los resultados de la investigacion se compartirdn con el
personal de los centros de salud del Distrital 04D01 para que
adapten estrategias de atencion primaria y control de factores de
riesgo a la realidad de la poblacion local.

Por otro lado, el grupo de investigacion utilizard una estrategia de
comunicacion multicanal para la difusion de los resultados a nivel
local, regional y nacional. La difusidn se realizard a través de
medios digitales como las redes sociales, pdgina web y blog
cientifico. De igual manera, se utilizard medios tradicionales como
la prensa escrita y radios locales, donde se podrd explicar de
manera mds extensa la relevancia de los resultados.

También se elaborard articulos cientificos, los mismos que serdn
enviados a revistas cientificas especializadas en salud publica y
enfermedades cardiovasculares, tanto nacionales como
internacionales. De esta forma, el conocimiento generado serd
accesible para la comunidad académica y servird de referencia
para ofros estudios similares.

Productos de investigacion

Tipo de producto Cantidad

Articulos cientificos publicados en revistas SIR (Q1 o Q2)
o WOS (Factor de impacto igual o superior a 2)

Publicacién del libro "Perfil del riesgo cardiovascular en
poblacién adulta”

Ponencia sobre los hallozgos de la investigacién a nivel
nacional

Ponencia sobre los hallozgos de la investigacién a nivel
internacional

Produccién cientifica regional 2
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22.Cronograma

ANO - MESES

Ne 2024 2025 2026

ACTIVIDADES D E F M A M J J A S (o] N D E F M A M J
Planificacion de la ejecucién del
proyecto de investigacién

Revisidn de encuesta a aplicary
validacién del instrumento
Recoleccidén de informacién

3 | (encuesta y medicién clinica directa
de pardmetros clinicos)

4 | Procesamiento de muestras de sangre
Andlisis estadistico e interpretacién de
datos

Elaboracion de diagndstico
situacional

Elaboracioén de articulos cientificos
Elaboracion y presentaciéon de
ponencias

Elaboracion de los capitulos del libro

Elaboracién de informe final

(@]

N | 00 ([N o~

o

24



UNIVERSIDAD POLITECNICA ESTATAL DEL CARCHI

INVESTIGACION - SGC-UPEC

CONVOCATORIA PROYECTOS DE INVESTIGACION

Cdédigo UPEC-P08-S1.1-FT01; Version: 03; 28 de julio de 2022

23. Recursos y presupuesto

Tabla 2
Presupuesto para el desarrollo de la investigacion
Actividades (segun el Partida CPC Detalle Cantidad Prfam? Total Fecha de ejecucién
cronograma) Unitario
Planificacion de la ejecucion
del proyecto de investigacion.
Revisidn de encuesta a aplicar 531407 452900019 Disco Duro externo 1 100 100 feb-25
y validacién del instrumento
de la aplicacién
530829 354400111 Colesterol total 2 55,5 111 marzo-julio 2025
530829 354400111 Colesterol HDL 3 100,54 301,62 marzo-julio 2025
530829 354400111 Colesterol LDL 3 127.9 383.7 marzo-julio 2025
530829 354400111 Triglicéridos 2 89,95 179.9 marzo-julio 2025
Recoleccidn de informacion 530829 354400111 Mulrisera Calibrador 10 35 350 marzo-julio 2025
(encuesta y medicion clinica 530829 354400111 Lipidos Calibrador 10 35 350 marzo-julio 2025
directa de pardmetros i — quimi
Cl,,niios) 530829 354400111 Comro'sg'rfgeunegu'm'w 8 45 360 marzo-julio 2025
530829 354400111 Control nivel 2 - quimica 8 45 360 marzo-julio 2025
sanguinea
530829 354400111 Detergente CD80 por 2 litros 2 90 180 marzo-julio 2025
530829 354400111 | Cupefas dereaccion para 50 2 100 marzo-julio 2025
equipo BS220
. 530829 354400111 TSH — Finecare caja x 25 fest 18 20 360 marzo-julio 2025
Procesamiento de muestras
de sangre isol — Fi i
° 530829 354400111 | oMol ~Finecare cajax 25 18 160 2880 | marzo-julio 2025
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531404 4815009119 Glucometros 5 100 500 marzo-julio 2025
530829 352901091 Tirillas cajas X 50 10 60 600 marzo-julio 2025
530829 352901091 Lancetas cajas X 100 5 3.94 19,7 marzo-julio 2025
530829 352901092 Algoddn 500 gr 1 7.6 7.6 marzo-julio 2025
530802 319230112 | Cuantes de]rgg”elo caja X 10 5 50 marzojulio 2025
530829 352901091 Curitas cajas X 200 3 2,5 7.5 marzo-julio 2025
530829 352901091 Vacutainer Capsula 100 0.75 75 marzo-julio 2025
530829 429992524 Agujas toma Caja X 100 5 50 250 marzo-julio 2025
Tubos amarillos con gel
530829 352901091 Cofgﬁfgg?&i*'gg;ﬁg‘?oo 6 30 180 marzo-julio 2025
unidades
530829 429921517 | ©Cradila pgg;gfos por 20 6 7.6 45,6 marzo-julio 2025
Caijas térmicas (Culer)
530829 4391300112 caftermina con capacidad 3 30 90 marzo-julio 2025
neta de 23 L
530829 354900419 Gel isotérmico refrigerante 15 5 75 marzo-julio 2025
531404 481500213 Balanza de piso digital 5 50 250 marzo-julio 2025
840104 4815002113 Finecare Fia Meter Il Plus SE 1 1000 1000 marzo-julio 2025
530810 481500217 Tallimetro de pared 5 80 400 marzo-julio 2025
530810 3529010984 ngg;ﬂigg;;‘g?'ﬁﬁo 6 5 30 marzo-julio 2025
531404 481500217 Estetoscopio 5 40 200 marzo-julio 2025
531404 481500211 Tensiometro manual 5 50 250 marzo-julio 2025
530819 352901091 Alcohol al 70% 2 10 20 marzo-julio 2025
530829 352901091 Torniquete de goma 10 1,5 15 marzo-julio 2025
orrotom o datos. 530204 99999.99.5 | P oI omaor | 4000 | 4000 | enero-abril 2026

26




UNIVERSIDAD POLITECNICA ESTATAL DEL CARCHI

INVESTIGACION - SGC-UPEC

CONVOCATORIA PROYECTOS DE INVESTIGACION

Cdédigo UPEC-P08-S1.1-FT01; Version: 03; 28 de julio de 2022

Elaboracion de diagndstico
sitvacional. | 530204 99999.99.5 | Fublicaciones /1 Q1/1 Libro/2 2 600 1200 | enero-abril 2026
Elaboracion de articulos Revistas regionales
cientificos
530303 99999.99.5 Viaticos y subsistencias 15 100 1500 | enero-abril 2026
nacionales
5 5 530304 99999.99.5 Vidticos y subsistencias 9 500 4500 | enero-abori 2026
Elaboraciéon y presentacion de internacionales
ponencias . , . . .
530302 678110012 | Pasajes aéreos internacionales 3 1000 3000 enero-abril 2026
530611 99999.99.5 Ponencia regional 1 150 150 enero-abril 2026
530611 99999.99.5 Ponencia internacional 1 150 150 enero-abril 2026
Z'gﬁgr‘gc'on de los capitulos 530204 99999.99.5 Publicacién de libro 1 700 700 enero-mayo 2026
PRESUPUESTO TOTAL 25281,62
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