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Anuario de Investigación

Faculta de Medicina

PREFACIO

El Anuario de Investigación es una publicación de la Facultad de Medicina de 
la Universidad Evangélica de El Salvador (UEES). Los trabajos contenidos en el 
Anuario son resultados de investigaciones realizadas por estudiantes de pregra-
do y postgrado, logrando un nuevo paso en el camino hacia la investigación de 
excelencia. Además, es el fruto de la dedicación y el apoyo incondicional de los 
docentes para sus estudiantes. 

El Anuario presenta el desarrollo teórico y práctico en los distintos campos de 
aplicación e investigación en la medicina, con el objetivo de aportar a la produc-
ción científica en medicina y difundir en la comunidad académica los resultados 
de los trabajos de investigación, para motivar a las nuevas generaciones de uni-
versitarios a que busquen una formación profesional integral que involucre la 
ciencia y la investigación.

Los contenidos son los resúmenes de los estudios que se encuentran organizados 
a partir de cada carrera comenzando por el Doctorado en Medicina, seguidos por  
la Licenciatura en Nutrición y Dietética y la licenciatura en Enfermería; luego se 
presentan las síntesis de las investigaciones de las especialidades médicas de Cirugía 
General y Medicina Interna, finalmente se publican los resúmenes de los mejores 
estudios de la investigación en cátedra presentados en el certamen anual de investi-
gación de la Facultad de Medicina.  

Héctor Emilio Castillo
Coordinador de Investigación en Salud
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Bran Sarmientos CL 
Carranza Guandique FM 
Hernandez LE

RESUMEN

El cáncer de colon es una neoplasia 
maligna de alta incidencia a nivel mun-
dial, se calcula que 32.6 millones de 
personas viven con cáncer. Se ha evi-
denciado que afecta a países de bajos 
y altos ingresos. En El Salvador es la 
sexta causa de cáncer en frecuencia, 
demostrándose ligeramente más habi-
tual en mujeres que en hombres y una 
incidencia mayor en pacientes de 65 
años en adelante. Por lo cual se realizó 
un ensayo con el objetivo de determi-
nar cuál es el sistema de abordaje que 
se brinda a pacientes con cáncer co-
lorrectal en El Salvador. Se realizó una 
revisión bibliográfica en las bases de 
datos Scielo, Hinari, Medline, Elsevier 
y Cochrane, respecto a los elementos 
que influyen en este proceso. Los re-
sultados evidenciaron que en El Salva-
dor se carece de un registro de cáncer; 
aunque en los últimos años se ha dado 
una respuesta integral sobre el tema,  
que incluyó el desarrollo de la Política 

y su Plan de Implementación, el Progra-
ma Nacional de Atención Integral a las 
personas con Cáncer, el Registro Na-
cional de Cáncer y la provisión de las 
diferentes modalidades de prevención, 
tamizaje, diagnóstico y tratamiento. Se 
ha demostrado que la tasa de morta-
lidad causada por el cáncer de colon 
ha descendido en los últimos 15 años,  
la evidencia señala que la reducción se 
asocia al estadio en el momento de 
diagnóstico de la enfermedad, debido 
a la evolución lenta del cuadro desde 
su aparición hasta la transformación 
en lesiones malignas. Se concluyó que 
la identificación temprana de factores 
de riesgo, el cambio en el estilo de vida 
y el tamizaje en la población en gene-
ral, pueden contribuir a la prevención 
y detección oportuna del cáncer.

Palabras clave: cáncer colorrectal, 
atención integral, programa nacional.

INVESTIGACIONES DE GRADO DE LA CARRERA DE 
DOCTORADO EN MEDICINA

SISTEMA DE ABORDAJE DEL CÁNCER COLORRECTAL EN 
EL SALVADOR
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Vaquerano Mejía PR
Vásquez Palma LN
Velis Castro KD

RESUMEN

Para que el paciente sometido a una 
anastomosis intestinal obtenga los re-
sultados óptimos en el proceso de 
recuperación; se ha establecido como 
práctica tradicional el ayuno prolonga-
do durante el posquirúrgico inmediato, 
el propósito es evitar complicaciones 
a corto plazo como la dehiscencia de 
la herida quirúrgica e infecciones aso-
ciadas al inicio de la nutrición ente-
ral. Considerando este panorama el 
objetivo del ensayo fue realizar una 
comparación entre el inicio de la nu-
trición enteral precoz y el inicio de la 
nutrición enteral tardía, partiendo de 
la revisión bibliográfica de diversos es-
tudios, ensayos y artículos científicos 
virtuales que muestran evidencia que 
iniciar una alimentación enteral precoz 

es beneficiosa para la evolución del 
paciente, estimulando la producción 
de IgA, contribuyendo a reducir la es-
tancia intrahospitalaria y favoreciendo 
el proceso de cicatrización del tejido.  
Por lo cual la revisión teórica mostrada 
apoya múltiples factores como la cau-
sa, el tamaño y sitio de la resección, el 
estado nutricional previo del paciente, 
la experiencia y criterio del profesional 
médico; todos elementos claves para 
decidir  el momento idóneo de la in-
corporación de la alimentación enteral, 
siendo imprescindible individualizar a 
cada uno de los pacientes y su entorno.

Palabras clave: anastomosis, nutri-
ción enteral, ayuno, dehiscencia, estado 
nutricional.

IMPLICACIONES DE LA ALIMENTACIÓN EN EL POSQUIRÚRGICO 
INMEDIATO EN PACIENTES SOMETIDOS A ANASTOMOSIS 

INTESTINAL
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Pérez Melgar MM
Pérez Rivas CJ
Sosa Cárcamo ZD

RESUMEN

El dolor se define como una experien-
cia desagradable que refleja un daño 
tisular presente e inmediato en el or-
ganismo. El término dolor abdominal 
agudo se aplica en pacientes que pre-
sentan dolor abdominal de comienzo 
gradual o súbito, sin una causa conoci-
da en el momento de su evaluación. La 
mayoría de los expertos concuerdan 
en señalar las dificultades de estable-
cer un diagnóstico etiológico correcto 
en una situación de este tipo. Pese a 
esto los médicos durante años han di-
ferido en el uso de analgésicos hasta 
determinar el diagnóstico definitivo. 
Por esta razón se ha planteado como 
objetivo determinar cuáles son los fac-
tores que inducen al médico a tomar 
esta decisión, así mismo evaluar las 
ventajas y desventajas para realizar un 
método de comparación entre el uso 
y no uso de analgesia ante un dolor 
agudo de abdomen, con el fin de mejo-
rar la calidad y efectividad en el mane-
jo terapéutico adecuado del paciente 
con un cuadro de abdomen agudo diri-

gido por un enfoque humanizado. En el 
presente ensayo se hizo una revisión 
de múltiples artículos y ensayos cien-
tíficos validados internacionalmente, 
sobre si era adecuado o no el uso de 
analgesia durante el manejo de un do-
lor abdominal agudo; estos proyecta-
ron resultados que cambian la forma 
de pensar de muchos médicos ya que 
facilita la anamnesis y examen físico 
del paciente en la emergencia y mejo-
ra las probabilidades de un diagnóstico 
certero. En la actualidad, la formación 
de las futuras generaciones de médi-
cos se encuentra en contraposición a 
la enseñanza tradicional de las escue-
las médicas debido a que la analgesia 
prediagnóstica ante un dolor abdomi-
nal agudo no se encuentra normada, 
debido a esto se concluye que su uso 
queda a criterio de cada médico valo-
rando si su implementación es adecua-
da para dicho paciente o no.  

Palabras clave: dolor abdominal, 
analgesia pre diagnóstico, emergencia.

ANALGESIA PREDIAGNÓSTICO EN EL DOLOR ABDOMINAL AGUDO 
DE EMERGENCIA
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Chavarría Rivera AG
Cideos Cruz GM
Fiallos Rodríguez KE

RESUMEN

La hipertensión arterial es una enfer-
medad que constituye un factor de 
riesgo de coronariopatías y causa al-
rededor de 13,5 millones de muertes 
anuales. En la actualidad se ha obser-
vado un aumento de pacientes que 
presentan diversos genes asociados 
del sistema renina angiotensina aldos-
terona directamente relacionados con 
la hipertensión arterial esencial, por lo 
que el objetivo del estudio fue deter-
minar los principales genes de la hi-
pertensión arterial esencial asociados 
al sistema renina angiotensina aldoste-
rona. Se realizó una revisión bibliográ-
fica de artículos de revista en donde 
muestran la variedad genética como 
posible asociación de la hipertensión 
arterial esencial, estudios muestran 
que la hipertensión arterial esencial es 
responsable del 51 % de los acciden-
tes cerebrovasculares mortales y del 
45 % de las muertes por coronariopa-
tías; estos genes están implicados de 
forma integral en el control biológico 
de la presión sanguínea; entre ellos es-
tán: gen de renina, gen de angiotensi-

nógeno, receptor I de angiotensina II, 
proteína kinasa activada por renina, 
aldosterona sintasa y aducina I. En la 
hipertensión arterial el componente 
genético representa un factor predis-
ponente de carácter decisivo, existen 
diversos estudios sobre los factores 
de predisposición y polimorfismo ge-
néticos. Cada uno de ellos con su lo-
cus específico donde se ha identifica-
do la mutación genética. Entre estas 
mutaciones se encuentra el síndrome 
de hiperaldosteronismo familiar tipo 1 
y 2, síndrome de Liddle y el síndrome 
de exceso aparente de mineralocorti-
coide. En conclusión, la hipertensión 
arterial esencial es un síndrome con 
compromiso multifactorial y general-
mente poligénico y familiar. Son ocho 
los polimorfismos principales con sus 
locus específicos involucrados en las 
alteraciones genéticas de dicho sistema.

Palabras clave: hipertensión arterial, 
genes, polimorfismo, sistema renina 
angiotensina aldosterona. 

ASOCIACIÓN DEL POLIMORFISMO GENÉTICO DEL SISTEMA 
RENINA- ANGIOTENSINA- ALDOSTERONA CON HIPERTENSIÓN 

ARTERIAL ESENCIAL



AIFACMED / Anuario de Investigaciones de la Facultad de Medicina12

Alegría Mejía YC
Alvarenga Turcios JX
Garay Gutiérrez EG

RESUMEN

La calidad de atención en gestantes du-
rante el trabajo de parto es un compo-
nente importante de la calidad de vida 
de una mujer embarazada. El objetivo 
de este estudio fue identificar los be-
neficios de la psicoprofilaxis perinatal 
en las gestantes en trabajo de parto y 
su producto, incluyendo la prevención 
de complicaciones obstétricas durante 
el intraparto y postparto. En el presen-
te ensayo se realizó una revisión do-
cumental en los motores de búsqueda 
como: PubMed y Google Académico; 
además, se consultó el manual de re-
comendación de la OMS/UNICEF y se 
entrevistó a personal médico que brin-
da servicios en la maternidad del Hos-
pital Nacional Zacamil «Dr. Juan José 
Fernández». Se exploró la situación de 
la salud materna en El Salvador y sus 
principales causas y complicaciones en 
el trabajo de parto como: hipertensión 
arterial en el embrazo, hemorragias 
post parto y el uso de medidas médi-
cas quirúrgicas innecesarias. Los prin-

cipales hallazgos encontrados incluyen 
beneficios y prevención de complica-
ciones como la disminución del um-
bral del dolor durante el trabajo de 
parto, el apego precoz entre madre e 
hijo, disminución de medidas quirúrgi-
cas heroicas, disminución de ansiedad 
y depresión en las gestantes. Además, 
se encontró pronta recuperación pos-
tparto evitando complicaciones graves 
como pre eclampsia, rupturas uterinas 
y sufrimiento fetal agudo, también los 
estudios revisados destacan una re-
ducción de muertes perinatales, evo-
lución natural de trabajo de parto 
en los rangos de tiempo pertinentes 
y disminución de distocias durante el 
parto al implementar la psicoprofilaxis. 
Se concluyó que la implementación de 
psicoprofilaxis perinatal mejora la cali-
dad de la salud materno infantil. 

Palabras clave: trabajo de parto, 
profilaxis perinatal, parto humanizado, 
puerperio, intraparto.

BENEFICIOS DE LA PSICOPROFILAXIS PERINATAL EN GESTANTES 
EN TRABAJO DE PARTO
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Aguilar Quintanilla WS
Cruz Padilla RA
Fuentes Chavarría KA

RESUMEN

Un brote nosocomial se define cuando 
dos o más casos de una enfermedad 
están relacionados entre sí debido al 
aislamiento de bacteria multidrogo-
resistente en una muestra biológica 
acompañada de sintomatología de in-
fección que no estaba presente al mo-
mento del ingreso y que apareció 48 a 
72 horas después de su admisión o 48 
a 72 horas posterior al egreso hospi-
talario. El objetivo del presente ensayo 
fue investigar las principales causas de 
un brote epidemiológico nosocomial, 
así como los patógenos mayormente 
implicados en el desarrollo de estos. 
Se realizó una revisión bibliográfica de 
artículos nacionales e internacionales. 
Dentro de los principales hallazgos 
encontrados se puede mencionar que 
las infecciones nosocomiales están 
ampliamente propagadas y son un im-
portante factor que contribuye a la 
morbilidad y la mortalidad, así como 
al aumento de susceptibilidad de mu-
chos pacientes hospitalizados debido a 

edad avanzada, inmunodepresión, tra-
tamientos especiales, etc., junto a de-
ficiencias en la preservación de la hi-
giene y el cumplimiento de las normas 
preventivas, encontrándose que la más 
frecuentes son las infecciones de vías 
urinarias por el uso de sonda transu-
retral. Es de notar la importancia que 
tiene este tema para que las institu-
ciones encargadas de salud capaciten 
al personal en la prevención de las in-
fecciones nosocomiales. En conclusión, 
el brote epidémico nosocomial es un 
problema importante de salud pública, 
con crecientes repercusiones econó-
micas y humanas debido a un mayor 
número de personas en condiciones 
de hacinamiento, mayor frecuencia de 
deficiencia de la inmunidad, nuevos mi-
croorganismos y aumento de la resis-
tencia bacteriana a los antibióticos.

Palabras clave: brote, infección no-
socomial, microorganismo multidro-
goresistente, bioseguridad, inmunidad. 

BROTE EPIDÉMICO NOSOCOMIAL
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Torres Hernández IM
 Valle De Paz GR
 Velásquez Valencia AJ

RESUMEN

La Organización Mundial de la Salud 
(OMS) estima que para el año 2050 la 
población mayor de 65 años compren-
derá el 20% de la población mundial, 
contra el 8% que actualmente repre-
senta; cifra que afirmaría por primera 
vez en la historia de la humanidad, que 
la población adulto mayor superara a 
la población infantil. El objetivo del en-
sayo fue conocer la caracterización de 
las infecciones del tracto urinario infe-
rior en el adulto mayor, para estable-
cer adecuadas estrategias diagnósticas, 
terapéuticas y preventivas. De esta ma-
nera, para responder a la interrogante, 
se realizó una revisión bibliográfica sis-
temática con base de datos indexados 
en línea. Los factores de riesgo que 
predisponen a este grupo etario a pa-
decer dicha patología son los cambios 
fisiológicos propios de la senectud, pa-
tologías crónicas asociadas a la vejez, 
cateterismo vesical de larga evolución 
y el déficit hormonal en mujeres post-
menopáusicas. Pese a ser una patología 

con alta incidencia no existe consenso 
sobre la antibioticoterapia empírica 
con base en sus  factores de riesgo; sin 
embargo, es mundialmente aceptado 
el urocultivo más antibiograma como 
parámetro diagnóstico y terapéutico 
ideal. No existen un consolidado de 
medidas preventivas estandarizadas 
para esta población sustentado en sus 
factores de riesgo, por tanto, el campo 
de investigación permanece abierto 
para establecer el adecuado abordaje 
de la población que representa un reto 
en el futuro para la salud pública. Se 
concluye que en el adulto mayor las 
infecciones del tracto urinario poseen 
una caracterización diferente a otro 
grupo poblacional, como sintomato-
logía inespecífica no urinaria y discre-
pancias en los hallazgos del uroanálisis 
y el urocultivo.

Palabras clave: tracto urinario, vejez, 
infección, caracterización. 

CARACTERIZACIÓN, ESTRATEGIAS PREVENTIVAS, DIAGNÓSTICAS 
Y TERAPÉUTICAS DE LAS INFECCIONES DEL TRACTO URINARIO 

INFERIOR EN EL ADULTO MAYOR
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Anaya Guerra SM
Flores Tejada GI
Hernández JA

RESUMEN

En el ámbito de la atención médica 
para garantizar la calidad se requiere 
de cambios dinámicos y constantes. El 
objetivo del ensayo fue plantear estra-
tegias para mejorar la calidad de aten-
ción en el servicio de consulta externa 
hospitalaria. Se realizó una revisión bi-
bliográfica de lineamientos del servicio 
de consulta externa del Ministerio de 
Salud de El Salvador (MINSAL), ensayos 
del servicio de la consulta externa en 
hospitales de Europa y América Latina 
entre ellos Francia, Italia, Perú, México 
y Colombia, además de una revisión de 
trabajos de investigación para optar a 
títulos de posgrado y revistas electró-
nicas. La calidad es un concepto utili-
zado desde tiempos remotos; incluso 
algunos autores describen que consta 
de varias fases. En este sentido, existen 
diversas definiciones de calidad, una de 

las más reconocidas es la del médico, 
Avedis Donabedian, fundador del es-
tudio de calidad en la atención de la 
salud, quien establece que la aplicación 
de la ciencia y tecnología médica maxi-
miza beneficios a la salud sin aumentar 
los riesgos. Existen diferentes estrate-
gias como políticas, lineamientos y pla-
nes que proponen pautas para lograr 
mejorar la calidad en la atención en un 
servicio de consulta externa. Se con-
cluye que las estrategias para mejorar 
la calidad en la atención en la consulta 
externa de un hospital requieren múl-
tiples esfuerzos de titulares de salud y 
que se debe extender hasta los profe-
sionales de la salud que brindan direc-
tamente la atención al usuario.

Palabras clave: calidad, consulta ex-
terna, atención hospitalaria.

CALIDAD DE ATENCIÓN EN LA CONSULTA EXTERNA DE UN 
HOSPITAL
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Alvarenga Cardona KE
Hernández Ramírez KM
Mejía Rivas AD

RESUMEN

Un paciente se considera en estado 
crítico cuando muestra alteraciones 
fisiológicas que representan amenazas 
para la vida y son susceptibles de re-
cuperación. El objetivo de este estu-
dio fue describir las características del 
paciente crítico y los parámetros para 
mantener un adecuado control meta-
bólico para la recuperación y reduc-
ción de mortalidad. La metodología 
utilizada fue la revisión bibliográfica de 
artículos y estudios que mostraron una 
secuencia de puntos importantes para 
la reducción de mortalidad. Para esto 
se enumeraron las características que 
lo describen, tomando en cuenta la gra-
vedad de la enfermedad, la posibilidad 
de revertirla, la necesidad de asistencia 
inmediata y de una Unidad de Cuidado 
Intensivos. Se describen algunas de las 
alteraciones en estos pacientes como 
las metabólicas y hemodinámicas, des-

equilibrio ácido base y alteraciones de 
glicemia y presión arterial. Se describe 
como control metabólico, al conjunto 
de procesos que se llevan a cabo en el 
organismo para mantener o restable-
cer la salud del paciente, este incluye el 
sostenimiento de valores normales de 
signos vitales, estado nutricional, perfil 
lipídico y glicemia. Para determinar el 
control metabólico se utilizaron esca-
las de criterios de gravedad, donde se 
observó que el sexo femenino tiene 
un mejor pronóstico. En conclusión, se 
debe de tomar en cuenta las caracte-
rísticas propias del paciente y  las alte-
raciones que presente para establecer 
un adecuado control metabólico, y de 
esa manera influir en la recuperación y 
reducción de mortalidad.

Palabras clave: paciente crítico, altera-
ciones metabólicas, control metabólico.

CONTROL METABÓLICO DEL PACIENTE CRÍTICO
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Castañeda Benítez CE
Duran Zelaya RS
Romero Turcios NM

RESUMEN

La dispepsia funcional se define como 
presencia de saciedad precoz, pleni-
tud post pandrial, dolor epigástrico o 
ardor epigástrico en ausencia de en-
fermedad orgánica, sistémica o meta-
bólica que probablemente explique los 
síntomas. La prevalencia de la dispepsia 
es leve, los estudios llevados a cabo 
en diferentes países la sitúan entre el 
11- 29.2%. El objetivo del ensayo fue 
establecer el diagnóstico y los dife-
rentes tipos de manejo de la dispepsia 
funcional. La metodología utilizada fue 
la revisión documental a través de mo-
tores de búsqueda como: Cochrane, 
Google académico, libros de texto y, 
posteriormente, se realizó un análisis 
e interpretación de la información. Las 
fuentes consultadas establecen que el 
diagnostico se realiza clínicamente con 
base en los criterios diagnósticos de 
Roma IV, estudios de gabinete como la 
endoscopia y exámenes de laborato-
rio entre los que destacan la prueba de 

Helicobacter pylori. El tratamiento de 
la dispepsia con base en las evidencias 
científicas puede ser farmacológico y 
no farmacológico. El desconocimien-
to de la etiología y de la fisiopatolo-
gía hace que el tratamiento médico de 
esta enfermedad se sustente en bases 
poco solidas; en general, es poco efec-
tivo. Una de las características más 
destacables de la dispepsia funcional 
es su elevada respuesta al placebo. Se 
concluye que el diagnóstico de la dis-
pepsia se realiza por clínica a través de 
los criterios de Roma IV con apoyo de 
estudios de gabinete y el manejo puede 
realizarse de forma farmacológica y no 
farmacológica ambas son medidas com-
plementarias entre sí y generan mejor 
respuesta clínica ante la enfermedad. 

Palabras clave: dispepsia funcional, 
diagnóstico, tratamiento farmacológico 
y no farmacológico.

DIAGNÓSTICO Y TRATAMIENTO DE DISPEPSIA FUNCIONAL
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Calderón Barahona GM
Candray Calderón KM
García Landaverde VM

RESUMEN  

Cada día los pacientes luchan por 
controlar las enfermedades como hi-
pertensión arterial y diabetes mellitus. 
Sin embargo, tienen un gran obstácu-
lo para alcanzar esta meta, el conse-
guir la adherencia terapéutica. Existen 
muchos factores que influyen en la 
adherencia terapéutica en estas dos 
enfermedades, el objetivo de este en-
sayo se basó en identificar diferencias 
y similitudes en la adherencia terapéu-
tica en pacientes con diabetes mellitus 
e hipertensión arterial en países lati-
noamericanos. La metodología utiliza-
da fue la revisión bibliográfica de los 
factores que inciden en la adherencia 
terapéutica de forma positiva o nega-
tiva. Se encontró que los porcentajes 
de adherencia varían según cada país; 
sin embargo, las complicaciones, los 
factores que inciden en una buena o 
mala adherencia y las técnicas a im-
plementar pueden ser las mismas para 

cada enfermedad no transmisible y sin 
importar el país. Se detectó que los 
factores que inciden en una mala ad-
herencia terapéutica en cada paciente 
son la base para construir métodos 
específicos para mejorar la adherencia 
terapéutica, controlar la enfermedad y 
disminuir la morbimortalidad. En con-
clusión, en diabetes mellitus e hiper-
tensión arterial existen diferencias y 
similitudes en factores que inciden en 
la adherencia terapéutica sea positiva o 
negativa; entonces, para mejorar estas 
condiciones se deberá trabajar con un 
equipo médico y buena relación médi-
co-paciente para formular estrategias 
que ayuden al paciente en la lucha para 
controlar su enfermedad.

Palabras clave: adherencia terapéu-
tica, diferencias, hipertensión arterial, 
diabetes mellitus.

DIFERENCIAS Y SIMILITUDES EN LA ADHERENCIA TERAPÉUTICA EN 
PACIENTES CON DIABETES MELLITUS E HIPERTENSIÓN ARTERIAL EN 

LATINOAMÉRICA
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Del Cid Ávila WR
Flores Vela MO
García González AM

RESUMEN

Las nefropatías crónicas son enferme-
dades con diferentes procesos fisiopa-
tológicos que se acompañan de ano-
malías de la función renal y deterioro 
progresivo de la tasa filtración glo-
merular, definición que está relaciona-
da directamente con factores de riesgo 
modificables en consecuencia directa 
con la epidemia de enfermedades cró-
nico-degenerativas como la diabetes y 
la hipertensión arterial.  Por lo tanto, 
el objetivo de este ensayo científico 
fue identificar los diferentes métodos 
diagnósticos y de tratamiento de la 
enfermedad renal crónica en niños y 
adolescentes. La metodología utilizada 
fue la técnica de revisión bibliográfica a 
través de motores de búsqueda como 
Google académico, biblioteca virtual 
Scielo, libros de texto y un análisis e 
interpretación de la información re-
copilada.  Los métodos diagnósticos 
más utilizados fueron la estimación del 
filtrado glomerular, la evaluación de 

la lesión renal medida por excreción 
de albumina en orina y exámenes de 
gabinete como imagenología e histo-
logía; en cuanto a los principales tra-
tamientos se identificaron con base en 
las distintas complicaciones que apa-
recen en la enfermedad renal crónica: 
el tratamiento en el desequilibrio hi-
droelectrolítico, acumulación de com-
puestos tóxicos como la creatinina, 
desordenes hormonales, entre otros.  
En conclusión, los métodos diagnósti-
cos se tienen que basar en marcadores 
de daño renal, estudios de imagen y 
biopsia renal; el tratamiento debe es-
tar orientado en la corrección de las 
diversas complicaciones que aparecen 
en la enfermedad renal crónica en los 
niños y adolescentes.

Palabras clave: enfermedad renal 
crónica, niñez y adolescentes, diagnós-
tico y tratamiento.

DIAGNÓSTICO Y TRATAMIENTO DE LA ENFERMEDAD RENAL 
CRÓNICA EN NIÑOS Y ADOLESCENTES
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Ancheta Tobar AM
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RESUMEN

Los efectos a largo plazo que produce 
la tecnología en el desarrollo psicomo-
tor en niños menores de diez años se 
catalogan desde dos puntos de vista: 
los positivos y los negativos. El presen-
te estudio tuvo como objetivo princi-
pal identificar los efectos producidos 
por las tecnologías de la información 
y comunicación en el desarrollo psi-
comotor de los niños menores de 
10 años, que incluyen los videojuegos, 
televisión, computadoras, laptops y te-
léfonos inteligentes, entre otros. Para 
este ensayo se hizo una revisión de 
múltiples fuentes bibliográficas, inclui-
dos artículos en motores de búsqueda 
y bases de datos como Pubmed, Scielo, 
ScienceDirect, y organizaciones como 
UNICEF y la Asociación Americana 
de Pediatría. Los estudios demuestran 
que los efectos benéficos incluyen la 
terapéutica dirigida para trastornos de 
ansiedad, lingüísticos y manejo com-

plementario en enfermedades como 
el autismo, dislexia, parafobias y estrés 
postraumático. También se encontró 
un amplio listado de efectos nocivos a 
la salud del niño: déficit de atención re-
lacionada al tiempo de uso y abuso de 
dispositivos tecnológicos, consecuen-
cias asociadas como el sedentarismo, 
la obesidad y la inadaptación social. 
En general, el uso de tecnología en la 
infancia no representa un riesgo por 
sí mismo en el desarrollo psicomotor, 
sino se ha observado que depende 
del tiempo de uso directamente pro-
porcional al mayor potencial nocivo 
en los infantes. Por tanto, la tecnolo-
gía utilizada de forma adecuada y con 
supervisión resultará beneficiosa en la 
mayoría de los casos.

Palabras clave: uso de tecnología de 
la información, desarrollo psicomotor, 
niños menores de 10 años.

EFECTOS QUE PRODUCE LA TECNOLOGÍA EN EL DESARROLLO 
PSICOMOTOR EN NIÑOS MENORES DE DIEZ AÑOS
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RESUMEN

El objetivo de este estudio fue expo-
ner la importancia de la Eficacia, Efec-
tividad y Eficiencia como términos 
usados en la investigación científica 
para que los fármacos indicados a la 
población se realice de manera exito-
sa en tratamientos de un solo medi-
camento o combinada, creando bue-
nas interacciones para las diversas 
patologías existentes. Debido a la alta 
competitividad se utiliza la regulación 
bioética que propone un óptimo em-
pleo de los fármacos en las patologías 
que requieren tratamientos prolonga-
dos, con la seguridad de que los tres 
términos predominen cuando un pro-
fesional de salud los indique. La me-
todología utilizada en este ensayo fue 
la revisión de diversos estudios que 
relacionan el costo de las monotera-
pias en HTA con tratamientos combi-
nados a corto y largo plazo como lo 
hizo la Sociedad Española de Médicos 
de Atención Primaria (SEMERGEN) 

en su estudio «Análisis Coste-Efica-
cia de los Antihipertensivos en Dosis 
Fijas» que mostró óptimos resultados 
en combinados; aunque el costo era 
mayor hubo disminución de las com-
plicaciones y disminuyó, también, el 
gasto en el manejo de estas. En el es-
tudio PRESCAP de 2012 se puso de 
manifiesto que «la mejora en el con-
trol de los hipertensos muy probable-
mente estaba relacionada con un ma-
yor uso de la terapia de combinación». 
En conclusión, a mayor relevancia en 
la combinación de Eficacia, Efectivi-
dad y Eficiencia en la investigación de 
medicamentos, se obtienen fármacos 
que a menor costo cumplen las nece-
sidades en la prevención a largo pla-
zo de posibles complicaciones de las 
enfermedades crónico-degenerativas.

Palabras clave: Eficacia, efectividad, 
eficiencia, investigación, fármacos, salud.

EFICACIA, EFECTIVIDAD Y EFICIENCIA EN LA INVESTIGACIÓN DE 
FÁRMACOS



AIFACMED / Anuario de Investigaciones de la Facultad de Medicina22

Montoya Flores PE
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RESUMEN

La partería ha sido conocida como 
una de las prácticas ancestrales más 
antiguas ejercidas en su mayoría por 
mujeres que ayudaron a traer muchas 
vidas con su conocimiento materno 
infantil. El objetivo del estudio es el rol, 
los beneficios y dificultades de las par-
teras en El Salvador. El alcance de este 
estudio es mostrar la importancia del 
papel de la partera en en la reducción 
de muerte materna infantil, disminuir 
la discriminación de la profesión y que 
el Ministerio de Salud reconozca su 
contribución, proporcionándoles un 
adecuado adiestramiento, educación, 
material de apoyo para ejercer con las 
mejores herramientas posibles.  Los 
métodos utilizados en la investigación 
fueron las entrevistas directas a par-

teras, revisión bibliográfica de libros, 
revistas, bases de datos nacionales e 
internacionales.  El papel de las ma-
tronas en la comunidad fue ofrecer 
atención antes, durante y después del 
parto desde su hogar. Entre los princi-
pales hallazgos se percibió en las en-
trevistadas miedo a ejercer la partería 
debido al rechazo de las entidades de 
salud y múltiples amenazas de estos. 
Es importante que las entidades de sa-
lud reconozcan el papel de la partera 
como un agente de apoyo, además de 
rescatar esta profesión del olvido.

Palabras clave: partería, empirismo, 
obstetricia, prácticas ancestrales, me-
dicina tradicional, matronas.

PAPEL DE LA PARTERA A TRAVÉS DE LA HISTORIA, ROL QUE JUEGA 
EN EL CONTEXTO SOCIOCULTURAL Y PRÁCTICA MATERNO

 INFANTIL
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Sánchez Hernández GM
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RESUMEN

La infección transmitida por alimentos 
es una enfermedad que resulta de la 
ingestión de alimentos con microor-
ganismos patógenos vivos. El objetivo 
de este ensayo fue mostrar los prin-
cipales agentes patógenos y la forma 
de adquirirlos a través de una revisión 
bibliográfica de ensayos y artículos 
científicos en bases de datos virtuales. 
Entre los resultados se reconoce a las 
enfermedades transmisibles por ali-
mentos (ETA) como la principal causa 
de enfermedades diarreicas que en la 
población con poco acceso al servicio 
de salud, bajo nivel socioeconómico y 
desinformación de esta patología, los 
obliga a recurrir a etnoprácticas em-
peorando la enfermedad. Los proto-
zoarios (Salmonella typhi y la Escheri-
chia coli) son los agentes causales más 
frecuentes asociados a enfermedades 
gastrointestinales producidas por ali-
mentos contaminados que tienen ma-
yor predilección en afectar a población 

más susceptible como los extremos de 
la vida y personas inmunocomprome-
tidas. Existen otros agentes patógenos 
causantes de parasitismo intestinal re-
lacionados a una mala higiene personal. 
La vigilancia de salud pública, la inves-
tigación, la promoción de la salud y la 
participación social son los ejes princi-
pales para la disminución de ETA que 
fomente un nivel preventivo versus el 
curativo. Las etnoprácticas siguen vi-
gentes como prácticas rudimentarias 
en el tratamiento empírico como el 
síndrome diarreico, entre otros. Las 
determinantes de la salud más asocia-
das a las ETA son: inadecuada prepara-
ción de los alimentos, bajo nivel socio 
económico y condiciones ambientales 
como el acceso al agua potable y mal 
manejo de las excretas.

Palabras clave: enfermedades trans-
mitidas por alimentos, síndrome dia-
rreico, contaminación, patógenos.

ENFERMEDADES TRANSMITIDAS POR ALIMENTOS, UN RIESGO 
PARA LA SALUD PÚBLICA



AIFACMED / Anuario de Investigaciones de la Facultad de Medicina24

Calix Cañas SM
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RESUMEN

La artritis reumatoide es una enfer-
medad crónica degenerativa causante 
de dolor, inflamación, rigidez y pérdi-
da de la función de las articulaciones 
que afecta cualquier articulación; pero 
es más frecuente en las muñecas y los 
dedos. El propósito de este estudio fue 
identificar el costo directo e indirec-
to que representa para una persona el 
tratamiento integral para el manejo del 
dolor causado por esta enfermedad. La 
metodología consistió en la revisión de 
revistas médicas como Imedpub Jour-
nals y Latinamerican Journal of Health.  
Los costos de las enfermedades inclu-
yen los recursos necesarios para la 
prevención, tratamiento, rehabilitación 
y costos asociados a la pérdida eco-
nómica derivada de la mortalidad pre-
matura, la discapacidad permanente, el 
sufrimiento y el dolor. Los costos que 

surgen ante la presencia de una enfer-
medad pueden ser directos cuando in-
volucran todos los bienes y servicios 
imputados directamente a una enfer-
medad; indirectos, se relacionan con 
la pérdida de producción o de tiempo 
productivo asociado a la presencia de 
una enfermedad, e intangibles, asocia-
dos a la pérdida de calidad de vida del 
paciente y del entorno familiar por la 
presencia de angustia y dolor. El cos-
te promedio mensual de los medica-
mentos indicados en el sector privado 
oscila entre $80 a $90 por mes y en 
el sistema público entre $30 y $40. La 
enfermedad genera un gasto de bolsi-
llo importante para las personas que 
utilizan los servicios de salud privados.

Palabras clave: artritis reumatoide, 
dolor, costos.

CARGA ECONÓMICA DEL DOLOR EN ARTRITIS REUMATOIDE
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RESUMEN

La Enfermedad Renal Crónica que se 
presenta en los últimos años en El Sal-
vador no se atribuye a las causas ha-
bituales como diabetes e hipertensión 
arterial, según Jayasinghe esta enfer-
medad se conoce con el término de 
Enfermedad Renal Crónica de causas 
no tradicionales en comunidades agrí-
colas cuyos factores de riesgo aso-
ciados son la  pobreza, exposición a 
agroquímicos, consumos de hierbas 
medicinales e ingesta excesiva de an-
tiinflamatorios no esteroideos. El ob-
jetivo del estudio fue determinar las 
causas no tradicionales de la Enfer-
medad renal crónica en comunidades 
agrícolas en El Salvador, se realizó una 
revisión bibliográfica de artículos en 
línea, indexados y publicados en los 
últimos 20 años con énfasis en El Sal-
vador. Se encontró que la mayoría de 
pacientes diagnosticados pertenecen 

a comunidades agrícolas, socialmente 
vulnerables y de causa multifactorial. El 
diagnóstico de la enfermedad en eta-
pas tempranas es importante para un 
mejor pronóstico y abordaje médico 
oportuno que permita la supervivencia 
de esta población. Se concluye que la 
enfermedad renal crónica en comuni-
dades agrícolas salvadoreñas tiene ma-
nifestaciones extra renales no atribui-
bles a la progresión de la enfermedad 
renal, lo que sugiere que el daño renal 
es un componente de un proceso más 
sistémico. Esto es compatible con una 
hipótesis de etiopatogenia multifacto-
rial con agentes nefrotóxicos del me-
dio ambiente en su eje principal.

Palabras clave: Enfermedad renal 
crónica, causas no tradicionales, co-
munidad agrícola.

ENFERMEDAD RENAL CRÓNICA DE CAUSAS NO TRADICIONALES 
EN COMUNIDADES AGRÍCOLAS DE EL SALVADOR
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Rivera Mineros SM
Ibbott Hernández KE

RESUMEN

En este ensayo se aborda la calidad 
de la asistencia en salud prestada por 
los servicios de atención primaria en 
El Salvador con el objetivo de anali-
zar y comparar métodos que evalúen 
la calidad de servicios asistenciales en 
salud. La evaluación de la calidad asis-
tencial se remonta a 2000 a. C. hasta 
la actualidad. Existen diversos méto-
dos y opiniones alrededor de la ma-
nera de evaluar la calidad prestada a 
los usuarios de los sistemas primarios 
y hospitalarios de salud. Por medio de 
revisiones bibliográficas se realizó una 
comparativa con las directrices sugeri-
das por entidades internacionales ex-
pertas en la materia tales como OMS/
OPS en comparación con los indica-
dores de salud utilizados en la actuali-
dad por las autoridades en materia de 
salud pública de El Salvador, respecto a 
la evaluación de eficacia y eficiencia de 
los servicios en salud desde el punto 

de vista personal y sustentado en es-
tándares internacionales y modelos de 
salud de la región como México. Los 
resultados encontrados en el presente 
ensayo denotan mucho terreno por re-
correr en temas de calidad asistencial 
y su evaluación. Asimismo,  es necesa-
rio incluir parámetros no contempla-
dos en el país en la atención primaria 
y hospitalaria, la formación de comités 
de evaluación de la calidad prestada a 
los usuarios  y la seguridad del pacien-
te. Se concluye que la evaluación de la 
calidad de los servicios en salud debe 
ser individualizada y priorizada, según 
las necesidades de la comunidad y los 
recursos humanos que posee cada es-
tablecimiento de salud en el país. 

Palabras clave: calidad asistencial, in-
dicadores de calidad, primer nivel de 
atención.

RESULTADOS IMPORTANTES DE LA EVALUACIÓN DE LA CALIDAD
 ASISTENCIAL
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RESUMEN

El propósito de este estudio fue eva-
luar el cumplimiento de los objetivos 
terapéuticos en prevención primaria 
cardiovascular considerando que la 
prevención es un conjunto de medidas 
orientadas a evitar la aparición de una 
enfermedad o problema de salud me-
diante el control de los factores cau-
sales y los factores predisponentes. Se 
realizó una revisión bibliográfica de las 
guías sobre prevención de enferme-
dades cardiovasculares en El Salvador, 
Costa Rica, Estados Unidos de Amé-
rica y España. En Estados Unidos se 
tiene un método eficaz con objetivos 
terapéuticos claros y estandarizados 
basados en exámenes de laboratorio, 
antecedentes personales y estilo de 
vida; evalúan el cumplimento de los 
objetivos terapéuticos por medio de la 
calculadora de riesgo de enfermedad 
ateroesclerótica cardiovascular. En Es-
paña los objetivos terapéuticos se eva-
lúan con exámenes de laboratorio, un 
interrogatorio del cumplimiento de las 
recomendaciones, cambios en el estilo 

de vida; con los valores de laborato-
rio, ecografía y mediciones de índices 
y peso del paciente se estima si el pa-
ciente está cumpliendo los objetivos 
terapéuticos planteados en el primer 
abordaje, si el resultado no es satis-
factorio se incentiva al paciente ex-
plicándole nuevamente los objetivos 
terapéuticos y los beneficios que esto 
tiene para su salud. En El Salvador y 
Costa Rica no existe ningún método 
o instrumento que sea útil para esta 
evaluación, dejando esta área a crite-
rio del médico clínico, lo que podría 
causar variabilidad en la evolución 
clínica de los pacientes. Se concluye 
que en El Salvador no existe un méto-
do  estandarizado para  la evaluación 
del cumplimiento de los objetivos del 
tratamiento en prevención primaria 
cardiovascular.

Palabras clave: objetivos terapéu-
ticos, riesgo cardiovascular, factores 
de riesgo.

EVALUACIÓN DEL CUMPLIMIENTO DE LOS OBJETIVOS DEL 
TRATAMIENTO EN PREVENCIÓN PRIMARIA 

CARDIOVASCULAR
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RESUMEN

El Síndrome Metabólico es debido a 
un estado de resistencia a la insulina 
en cuya etiología intervienen un com-
ponente genético y la obesidad central. 
Por lo anterior el objetivo general del 
estudio fue identificar las principales 
alteraciones genéticas en cada una de 
las patologías que conforman el sín-
drome metabólico en niños y adultos. 
Se realizó una revisión bibliográfica de 
ensayos y artículos científicos. Dentro 
de los principales resultados se iden-
tificó en el cromosoma 16q12.2 un 
gen susceptible a la obesidad, y se evi-
dencia que el polimorfismo de un solo 
nucleótido en el alelo rs8057044G 
se relaciona estrechamente con el 
Síndrome Metabólico. En las mujeres 
el polimorfismo del gen ESR1, espe-
cíficamente en los alelos rs1709183, 
rs2234693, rs6902771 y rs7774230, y 
en el gen ESR2 en el alelo rs3020449 
se vinculan al desarrollo de Síndrome 

Metabólico. Se conoce que la presen-
cia del genotipo ApoE 2/2 está asocia-
da a hiperlipoproteinemia tipo 3; ade-
más, la presencia del alelo ApoE 4 del 
gen APOE está ligada a niveles altos 
de colesterol y de beta lipoproteínas. 
Por otra parte, los mecanismos epige-
néticos pueden explicar la iniciación 
del Síndrome Metabólico. Estas alte-
raciones epigenéticas están mediadas 
por la metilación del ADN, las modifi-
caciones de histonas, la remodelación 
de la cromatina y/o la retroalimenta-
ción reguladora por el micro ARN. Se 
concluye que existe influencia genética 
para el desarrollo de Síndrome Meta-
bólico y es imprescindible un abordaje 
integral partiendo de cada uno de los 
entes que conforman al mismo y po-
der dar atención oportuna con calidad.

Palabras clave: Síndrome Metabóli-
co, genética, genes, cromosomas.

INFLUENCIA DE LA GENÉTICA COMO CAUSA DEL SÍNDROME 
METABÓLICO
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RESUMEN

Los métodos de medición de adhe-
rencia terapéutica permiten evaluar el 
cumplimiento preciso del tratamiento 
y el seguimiento del control médico 
para obtener resultados clínicos favo-
rables. La Organización Mundial de la 
Salud (OMS) estima que solo el 50% 
de los pacientes con enfermedades 
crónicas tiene una buena adherencia 
terapéutica. El objetivo de este trabajo 
fue identificar las herramientas de me-
dición de cumplimiento terapéutico 
indirectas que se pueden implementar 
en la práctica clínica; por lo que se rea-
lizó una revisión bibliográfica de dife-
rentes tipos de artículos y documen-
tos científicos, sobre la medición de la 
adherencia. Dentro de la información 
recopilada se encontró que los méto-
dos de adherencia indirectos tienen 
una mayor aplicación clínica en com-
paración de los métodos directos, de-
bido a que estos últimos tienen altos 
costes y poca disponibilidad. Los mé-
todos indirectos incluyen la evaluación 

de la información proporcionada por 
el paciente o su cuidador a partir de 
la entrevista clínica o un cuestionario 
validado (es el método más utilizado), 
el recuento de medicación, el uso de 
dispositivos electrónicos o el análisis 
del registro de dispensaciones.  Por lo 
tanto, las distintas herramientas de ad-
herencia terapéutica indirectas tienen 
mayor aplicación, principalmente, en 
las investigaciones y la facilidad de apli-
carlas en la práctica clínica para valorar 
el cumplimiento del tratamiento del 
paciente y evitar complicaciones en su 
salud. En conclusión, los métodos de 
adherencia terapéutica indirectos tie-
nen buena confiablidad por lo que per-
miten establecer el cumplimiento del 
tratamiento por parte del paciente de 
manera más económica.

Palabras clave: adherencia terapéu-
tica, métodos indirectos, enfermeda-
des crónicas.

HERRAMIENTAS INDIRECTAS DE MEDICIÓN DE LA ADHERENCIA 
TERAPÉUTICA UTILIZADAS EN EL TRATAMIENTO FARMACOLÓGICO
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RESUMEN

La hemorragia intracerebral (HIC) es 
una colección de sangre dentro del pa-
rénquima cerebral producida por una 
rotura vascular espontánea, no trau-
mática. Dicha colección puede estar 
totalmente contenida en el interior del 
tejido cerebral o abrirse a los ventrí-
culos cerebrales o al espacio subarac-
noideo, supone un 7-15% de todos los 
ictus, con una mortalidad aproximada 
del 40%. El objetivo de este estudio fue 
analizar los predictores de mortalidad 
en hemorragia intracerebral enfati-
zando en los principales factores que 
predisponen al evento. Se realizó una 
revisión bibliográfica de estudios de 
diferentes países. La causa más común 
de HIC espontánea es la hipertensión 
arterial, aproximadamente el 65 % de 
los casos. Otras causas son el uso de 
cocaína, la angiopatía amiloidea, los tu-
mores cerebrales, los aneurismas, las 
malformaciones y las fístulas arteriove-
nosas. El análisis de los datos concuer-
da que las variables que mejor pronos-

tican la muerte en este grupo son la 
puntuación en la escala de Glasgow, 
el volumen del hematoma, extensión 
al sistema ventricular, la localización y 
edad del paciente. La HIC se caracteri-
za por deterioro súbito del estado de 
alerta, que en horas puede progresar 
hasta estado de coma, precedido o no 
por cefalea intensa súbita, crisis epilép-
ticas y déficit motor. El manejo indica-
do de todo paciente con HIC es que 
debe ser asistido en un hospital que 
disponga de neurólogo, neurocirujano, 
tomografía computarizada, unidad de 
ictus y unidades de cuidados inten-
sivos disponibles las 24 h del día. Se 
concluye que la hemorragia intracere-
bral espontánea es una de las mayores 
complicaciones neurológicas siendo la 
hipertensión arterial no controlada la 
causa más común. 

Palabras clave: hemorragia intrace-
rebral, predictores de mortalidad, fac-
tores de riesgo.

PREDICTORES DE MORTALIDAD EN HEMORRAGIA
 INTRACEREBRAL
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RESUMEN

El diagnóstico clínico y de laboratorio 
se complementa, porque es necesario 
para un abordaje integral y oportuno 
del paciente. El propósito del estu-
dio fue determinar la importancia de 
la medición cuantitativa eficaz para el 
diagnóstico clínico y las pruebas de la-
boratorio y gabinete que confirman las 
enfermedades: Diabetes Mellitus tipo 
2 (DM2), Accidente cerebrovascular 
(ACV), Artritis reumatoide (AR), las 
cuales se abordaron con estudios rea-
lizados en diferentes instituciones de 
salud. Se encontró en artículos publi-
cados de DM2, la evaluación rigurosa 
del paciente mediante una adecuada 
anamnesis, incluyendo los anteceden-
tes personales y familiares; además de 
un examen físico completo, acompaña-
do de exámenes de laboratorio para 
establecer un diagnóstico y brindar un 
tratamiento adecuado. Al realizar la 
búsqueda de diferentes estudios sobre 
ACV, se evidencia la eficacia de los es-
tudios de gabinete como la tomogra-

fía axial computarizada y resonancia 
magnética para un mejor diagnóstico, 
debido a que es difícil establecer la 
causa del evento, clasificarlo como una 
lesión isquémica o hemorrágica y dar-
le tratamiento oportuno.  En cuanto a 
los hallazgos de los estudios revisados 
sobre AR, se evidencia que los signos 
y síntomas clínicos como rigidez ma-
tinal, fatiga y debilidad muestran en la 
mayor parte del diagnóstico un 80% de 
especificidad y las pruebas del labora-
torio como el factor reumatoide y an-
ticuerpos contra péptidos citrulinados 
cíclicos complementan el diagnóstico. 
Se concluye que no se puede estable-
cer un diagnóstico por completo solo 
con clínica o solo con pruebas de la-
boratorio, por lo que son necesarias 
ambas mediciones para un diagnóstico 
certero y una intervención adecuada. 

Palabras clave: Diagnostico, eficacia, 
abordaje, antecedentes, factores de 
riesgo.

IMPORTANCIA DEL DIAGNÓSTICO CLÍNICO Y LA CONFIRMACIÓN 
DIAGNÓSTICA CON PRUEBAS DE LABORATORIO Y GABINETE EN 

ENFERMEDADES CRÓNICAS NO TRANSMISIBLES
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RESUMEN

Las dislipidemias son trastornos del 
metabolismo de las lipoproteínas que 
incluyen elevaciones del colesterol 
total, lipoproteínas de baja densidad, 
triglicéridos o disminución de lipopro-
teínas de alta densidad. El objetivo de 
este ensayo fue identificar los principa-
les factores que influyen en la forma-
ción de dislipidemias en la infancia y su 
manejo. Para desarrollar y analizar este 
tema se realizó una revisión documen-
tal de artículos y ensayos en línea. Las 
causas más comunes de Dislipidemia 
son consumo excesivo de grasas, fac-
tores hereditarios, hipertiroidismo, 
sobrepeso y algunos medicamentos. 
Las guías para la prevención del riesgo 
cardiovascular en pediatría proponen 
un tamizaje universal de dislipidemias 
a partir de los 6 años de edad y un se-
gundo momento fisiológico entre los 
18 y los 21 años. En aquellos niños con 
antecedentes familiares o con riesgo 
de enfermedad cardiovascular debe-

rán estudiarse independientemente de 
la edad. En niños y adolescentes con 
sobrepeso y obesidad, las guías reco-
miendan un tamizaje de lípidos, cuando 
el IMC esté por encima del percentil 
85. El tamizaje universal tiene como 
objetivo diagnosticar dislipidemias de 
moderadas a graves en niños aparen-
temente sanos y sin antecedentes fa-
miliares conocidos que deberían ser 
tratadas. En la mayoría de los niños 
con dislipidemia el tratamiento es el 
cambio del estilo de vida, logrando un 
estado nutricional normal, dieta baja 
en colesterol y grasas saturadas y au-
mento de la actividad física. Se conclu-
ye que las dislipidemias son patologías 
que inician en la infancia y que se ma-
nifiestan principalmente en la adultez.

Palabras clave: dislipidemia, hiperco-
lesterolemia, niños, trastorno en el me-
tabolismo, cribado, riesgo cardiovascular.

INFANCIA AFECTADA POR PROBLEMAS CRÓNICOS, 
DISLIPIDEMIA EN NIÑOS UN PROBLEMA EN AUMENTO
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RESUMEN

Los cuidados paliativos son los cui-
dados del paciente con enfermedad 
terminal crónica degenerativa e irre-
versible con el propósito de mejorar 
su calidad de vida. El objetivo del es-
tudio fue conocer el patrón de uso 
de analgésicos opioides en el área de 
salud, principalmente, en el manejo del 
dolor crónico oncológico en cuida-
dos paliativos. Se realizó una revisión 
bibliográfica sobre el uso de analgési-
cos opioides, enfocado en el manejo 
del dolor crónico oncológico. De los 
enfermos con cáncer avanzado el 60-
80% tienen dolor de moderada a se-
vera intensidad. La mayor frecuencia 
la presentan los cánceres óseos y la 
menor las leucemias. La Organización 
Mundial de la Salud (OMS) elaboró la 
escalera analgésica para el tratamiento 
del dolor oncológico que determina 
el tratamiento farmacológico a utilizar, 
según la evaluación de la intensidad 
dolor (leve, moderado y severo).  Exis-
ten múltiples medicamentos utilizados 

para el manejo de este tipo de dolor, 
pero los opioides son la base del trata-
miento del dolor moderado y severo. 
El uso de analgésicos opioides mejo-
ra el dolor de pacientes en servicios 
de cuidados paliativos, disminuyendo 
síntomas y sufrimiento de pacientes. 
Varios factores afectan el acceso y 
disponibilidad a opioides como la falta 
de entrenamiento de los profesionales 
de la salud sobre el uso de analgésicos 
opioides, las concepciones equivoca-
das sobre los riesgos de adicción. En el 
caso de Latinoamérica, estas barreras 
frecuentemente ocasionan sufrimiento 
innecesario y la pérdida de una opor-
tunidad para mejorar la calidad de vida 
de las personas y sus familiares. Se 
concluye que es importante el conoci-
miento y formación en cuidados palia-
tivos para mejorar los patrones de uso 
de los analgésicos opioides.

Palabras clave: dolor, opioides, cui-
dados paliativos, escalera analgésica. 

EVALUACIÓN DE LOS PATRONES DE USO DE ANALGÉSICOS 
OPIOIDES EN CUIDADOS PALIATIVOS
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RESUMEN

Evitar el embarazo ha sido preocu-
pación de muchas poblaciones desde 
tiempos inmemoriales. El objetivo de 
este estudio fue conocer los resulta-
dos de la planificación familiar y su im-
pacto sobre las políticas de población 
en el siglo XXI. Para poder desarrollar 
este tema se realizó una revisión do-
cumental de artículos y documentos 
relacionados. Los movimientos natura-
les de población se deben a tres fenó-
menos básicos: natalidad, mortalidad y 
migraciones. Estos tres componentes 
junto con la planificación familiar de-
terminan el crecimiento de la pobla-
ción. Dentro de los Objetivos de De-
sarrollo Sostenible (ODS) se incluye la 
planificación familiar como un factor 
determinante para garantizar el bien-
estar de toda la población a cualquier 
edad y un mejor desarrollo económi-
co. Los programas de planificación fa-
miliar a través de la oferta de una am-
plia gama de métodos anticonceptivos 
han contribuido de forma importante, 
en muchas partes del mundo, para que 
la población no crezca a tasas que los 

recursos ambientales disponibles no 
pueden sostener. Entre los resultados 
de la planificación familiar se pueden 
destacar el descenso de la fecundidad, 
reducción de la mortalidad materna, 
mejora en la salud infantil, mejora de la 
condición de la mujer y de sus opcio-
nes vitales, reducción de la presión so-
bre el medio ambiente y los servicios 
públicos, aliviar la pobreza y  mejora 
de la calidad de vida de las poblacio-
nes más necesitadas en países en vías 
de desarrollo. Para que el éxito de la 
planificación familiar siga su rumbo es 
necesario erradicar las barreras edu-
cativas y legislativas que se oponen a 
una vida afectiva satisfactoria, a una 
maternidad y paternidad responsables. 
Se concluye que la estrategia de plani-
ficación familiar ha sido un éxito y los 
Estados deben promover la participa-
ción activa multisectorial para alcanzar 
los compromisos que supone la firma 
de los objetivos de desarrollo.

Palabras clave: planificación familiar, 
ODS, crecimiento poblacional.

RESULTADO DE LA PLANIFICACIÓN FAMILIAR Y SU IMPACTO EN 
LAS POLÍTICAS DE POBLACIÓN EN EL SIGLO XXI
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RESUMEN

La artritis reumatoide (AR) es un tras-
torno inflamatorio crónico que puede 
afectar más que solo las articulaciones. 
En algunas personas, el trastorno pue-
de dañar distintos sistemas corporales 
incluidos la piel, los ojos, los pulmones, 
el corazón y los vasos sanguíneos. El 
objetivo del estudio fue identificar los 
factores de riesgo cardiovascular. Se 
realizaron revisiones bibliográficas en 
revistas de reumatología de Argentina 
y Colombia, y artículos de revistas es-
pañola de cardiología. Al igual que en la 
población general, los factores de ries-
go cardiovascular tradicionales, como 
la edad, el sexo, la presencia de hiper-
colesterolemia, el diagnóstico previo 
de diabetes mellitus, el tabaquismo y 
la historia familiar de enfermedad co-
ronaria prematura son predictores de 
enfermedad cardiovascular en pacien-
tes con AR. La frecuencia de enferme-
dad cardiovascular en pacientes con AR 
se relaciona con los factores de riesgo 
como el sedentarismo obligado por el 
dolor y la limitación funcional, la pre-
sencia de inflamación persistente, por 
actividad de la enfermedad y la corti-
coterapia crónica que pueden contri-
buir significativamente al sobrepeso u  
obesidad, hiperglicemia, dislipidemia e 

hipertensión arterial (HTA). La artritis 
reumatoide está relacionada con un 
exceso de mortalidad general principal-
mente debido al aumento de la enfer-
medad cardiovascular, que representa 
más del 50% de las muertes prematu-
ras en esta población. Los factores de 
riesgo tradicionales como la HTA, dis-
lipidemia, tabaco, diabetes y obesidad 
pueden estar presentes en la AR siendo 
más frecuente la presencia de HTA. La 
Dislipidemia parece estar relacionada a 
una respuesta a la fase aguda durante la 
artritis reumatoide activa, el LDL puede 
estar incrementado o disminuido, pero 
el HDL está consistentemente dismi-
nuido. Tanto los lípidos como la hiper-
tensión se relacionan con la obesidad y 
estilo de vida sedentaria que ahora se 
consideran factores de riesgo mayores 
de enfermedad coronaria. Se concluye 
que la AR está asociada con el incre-
mento de morbilidad y mortalidad que 
no puede ser completamente explicada 
con los factores tradicionales o clásicos 
de riesgo cardiovascular.  

Palabras clave: artritis reumatoi-
de, factores de riesgo cardiovascular, 
mortalidad.

RIESGO CARDIOVASCULAR EN PACIENTES CON ARTRITIS 
REUMATOIDE
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RESUMEN

En la lucha contra las enfermedades se 
ha hecho necesaria la optimización de 
la especificidad, sensibilidad y rapidez 
de técnicas de diagnóstico tradicional; 
sin embargo, con el auge de la investi-
gación y la necesidad de diagnósticos 
oportunos y eficaces, han surgido téc-
nicas de laboratorio con fundamento 
en biología molecular. El objetivo de 
este estudio fue identificar las técnicas 
de biología molecular para el diagnós-
tico clínico e investigación básica. La 
biología molecular es una disciplina 
que utiliza técnicas de laboratorio para 
aislar un fragmento de ADN y extraer-
lo de una secuencia molecular con el 
fin de estudiarlo, dichas técnicas per-
miten realizar un estudio avanzado del 
genoma completo o fragmentos espe-
cíficos de ADN cortos o largos para 
detectar y analizar secuencia de inte-
rés en la investigación de las ciencias 
agronómicas, forense, diagnóstico clí-
nico e investigación básica. Además del 
estudio de enfermedades hereditarias, 
infecciosas, neurodegenerativas, onco-

lógicas y dermatológicas. Entre las al-
ternativas diagnósticas propuestas, se 
describen técnicas como la reacción 
de cadena de polimerasa (RCP), hibri-
dación de sondas de ADN, secuencia-
ción de genomas,  secuenciación para-
lela, pirosecuenciación, polimorfismo 
amplificado aleatorio del ADN y po-
limorfismo de longitud de fragmento 
de restricción entre otras. La RCP ha 
sido la principal herramienta diagnós-
tica que ha aprovechado las bondades 
de la biología molecular al punto de al-
canzar gran versatilidad como técnica 
de análisis. Se concluye que el uso de 
técnicas moleculares permite el estu-
dio de un genoma completo o secuen-
cias específicas de ADN con el fin de 
detectar y analizar secuencias de inte-
rés para la diagnóstico clínico e inves-
tigación básica, traslacional y aplicada.

Palabras clave: biología molecu-
lar, reacción en cadena polimerasa, 
ADN, RNA.

TÉCNICAS DE BIOLOGÍA MOLECULAR PARA DETECTAR Y 
ANALIZAR SECUENCIAS DE INTERÉS EN EL DIAGNÓSTICO 

CLÍNICO E INVESTIGACIÓN BÁSICA
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RESUMEN

El deterioro cognitivo leve (DCL) es el 
término que describe una etapa inter-
media entre la función cognitiva nor-
mal y la demencia. Sujetos con DCL 
tienen una alta tasa de progresión a 
demencia en un período relativamen-
te corto. El objetivo de este estudio 
fue analizar la importancia de la pre-
vención y el tratamiento del deterioro 
cognitivo. El método utilizado para la 
realización del estudio fue la revisión 
documental de literatura científica. En-
tre las causas generadoras del deterio-
ro cognitivo se engloban los factores  
genéticos, comorbilidades (hiperten-
sión arterial y diabetes mellitus), estilo 
de vida y la edad. Las principales medi-
das para la identificación temprana del 
DCL son el llamado mini mental test, 
complementado con una buena histo-
ria clínica, dirigida a las poblaciones de 
riesgo. El uso cada vez mayor de mo-
dalidades de imágenes para detectar 
anomalías en la estructura del cerebro 
han mejorado la comprensión de los 
predictores y marcadores pronósticos 

de la progresión de DCL. El manejo 
preventivo de edad como causa princi-
pal del deterioro cognitivo son las he-
rramientas que incrementan las capa-
cidades cognitivas, como el desarrollo 
de crucigramas, lectura, el aprendizaje 
de nuevos idiomas, deportes y pasa-
tiempos. Los hábitos preventivos que 
pueden disminuir la progresión de la 
enfermedad son el ejercicio y el con-
sumo de una alimentación balanceada, 
y la total erradicación de sustancias 
adictivas como el alcohol, el tabaco 
y las drogas psicoactivas.  La terapia 
farmacológica está orientada a mejo-
rar la condición del paciente y no a la 
desaparición de la afectación central. 
Se concluye que los daños presen-
tes no pueden reestablecerse, pero 
si evitar que sucedan más cambios 
degenerativos con terapias farmacoló-
gicas que pueden mejorar la condición 
de vida del paciente.

Palabras clave: DCL, demencia, pre-
vención, tratamiento, factores de riesgo.

PREVENCIÓN Y TRATAMIENTO DEL DETERIORO COGNITIVO
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RESUMEN

El Programa de alimentación y Salud 
Escolar pretende contribuir con la 
mejora del estado nutricional del es-
tudiantado por medio de la entrega de 
un refrigerio diario; sin embargo, exis-
ten otros componentes que fortalecen 
el programa. Hasta la fecha no se ha 
encontrado evidencia técnicamente 
validada que muestre una evaluación 
de los parámetros nutricionales como 
el valor nutricional, el horario de admi-
nistración, la frecuencia, el tamaño de 
la porción y el menú cíclico. La investi-
gación se realizó con el objetivo de de-
terminar el nivel de cumplimiento de 
estos parámetros en 34 Centros Esco-
lares (CE) de Santa Tecla beneficiados 
de los cuales cuatro brindan exclusi-
vamente el componente refrigerio. La 
investigación fue tipo observacional, 
descriptiva y trasversal; las variables en 
estudio fueron: valor nutricional, ho-
rario de administración, cumplimien-
to de menú y tamaño de porción. Se 

determinó que la frecuencia de admi-
nistración coincidió en un 75% con la 
norma, el horario de administración 
obtuvo un promedio de 44 minutos 
de retraso, existen distorsiones en el 
tamaño de la porción, ya que el 75% 
de los refrigerios tenían un exceso de 
peso; por otro lado, el menú cíclico no 
coincidió en un 62.5% de las ocasio-
nes. Con respecto al valor nutricional 
se identificó una distorsión que es más 
atribuible al incremento del peso en 
la ración. Por lo que se recomienda 
fortalecer el programa por medio de 
alianzas, promover capacitaciones en 
los CE involucrando a todos los res-
ponsables, estandarizar preparación y 
distribución de refrigerio para poder 
adecuar el programa conforme a las 
normas establecidas.

Palabras clave: Refrigerio escolar, va-
lor nutricional, cumplimiento normativo.

INVESTIGACIONES DE GRADO DE LA CARRERA DE 
NUTRICIÓN Y DIETÉTICA 

CUMPLIMIENTO DE LOS PARÁMETROS NUTRICIONALES 
ESTABLECIDOS EN EL PROGRAMA DE ALIMENTACIÓN

 Y SALUD ESCOLAR
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RESUMEN

Las enfermedades cardiovasculares 
(ECV) son responsables de la mayor 
parte de las muertes en el mundo.  El 
objetivo de la investigación fue conocer 
la relación entre el estado nutricional y 
el riesgo cardiovascular. El estudio fue de 
tipo observacional, transversal, analítico. 
Se reclutaron 100 pacientes con riesgo 
cardiovascular, entre los 30 y 74 años 
de edad, de ambos sexos. Las variables 
estudiadas fueron la edad, sexo, peso, 
talla, hábito de fumar, existencia de 
diabetes mellitus, hipertensión arterial, 
colesterol total y colesterol HDL. El 
estado nutricional que predominó fue 
la obesidad con un 42% y el sobrepe-
so con 35%. El 40% presentó un riesgo 
cardiovascular moderado, quiere decir 
que los pacientes solo tenían uno o dos 
factores de riesgo. Por  otra parte un 
38% presentó un riesgo bajo y el 22% 
un alto riesgo, lo que expresa la pro-

babilidad de padecer una enfermedad 
cardiovascular a 10 años según la esca-
la de Framingham. El 3% que significaba 
el total de pacientes con desnutrición; 
un 2% presentó riesgo alto, y 1% ries-
go moderado; el 20% de los pacientes 
con estado nutricional normal predo-
minó el riesgo bajo seguido del riesgo 
moderado, en el 35% de los pacientes 
con sobrepeso, el riesgo más alto fue 
el moderado con un 16% seguido de 
riesgo bajo, mientras que en el 42% de 
los pacientes con obesidad predominó 
el riesgo bajo con un 17% seguido de 
riesgo moderado, no encontrando una 
relación entre el riesgo cardiovascular 
y el estado nutricional. Se concluyó 
que el estado nutricional no se asocia 
con el riesgo cardiovascular.

Palabras clave: estado nutricional, 
riesgo cardiovascular, escala Framinghan.

ESTADO NUTRICIONAL Y SU RELACIÓN CON
 EL RIESGO CARDIOVASCULAR EN PACIENTES DE 

LA UNIDAD DE SALUD DE CIUDAD ARCE 
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RESUMEN

Durante la adolescencia, la anemia es 
uno de los principales problemas nu-
tricionales; la anemia se puede definir 
como la insuficiencia de hemoglobina 
o de glóbulos rojos para una edad y 
sexo determinados. Cuando se pre-
senta el embarazo en el periodo de la 
adolescencia es un problema complejo 
con alto costo social y personal, mag-
nificando los cambios de maduración 
tanto en la adolescente como en el 
bebé. El objetivo del estudio fue inves-
tigar el efecto del estado nutricional 
sobre los niveles de hemoglobina en 
adolescentes embarazadas que asis-
ten al Hospital Nacional San Pedro de 
Usulután, durante el periodo de sep-
tiembre de 2018 a marzo de 2019. La 
investigación tuvo un enfoque cuanti-
tativo, tipología transversal, descriptiva, 

retrospectiva y correlacional teniendo 
como muestra a 60 adolescentes em-
barazadas que asisten a la consulta ex-
terna. El 41.7% de las embarazadas te-
nían entre 17 a 18 años. El 28.3% de las 
embarazadas estaban entre las 34 y 38 
semanas de gestación. La mayor pre-
valencia de anemia (30%) se presentó 
en las embarazadas que estaban entre 
las 14 y 18 semanas de gestación, y en-
tre las semanas 14 y 23 se presentaron 
el 50% de los casos con anemia. De 
los 20 casos que presentaron anemia 
el 45% tenían un estado nutricional 
normal (X² = 0.73). Se concluyó que el 
estado nutricional no está relacionado 
con la anemia.

Palabras clave: anemia, embarazo, 
adolescente, estado nutricional.

ESTADO NUTRICIONAL Y SU EFECTO SOBRE LOS NIVELES DE 
HEMOGLOBINA EN ADOLESCENTES EMBARAZADAS 
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Hernandez Alas MJ
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RESUMEN

La anemia es uno de los problemas 
de salud pública más prevalentes, en 
América Latina muestran que la tasa 
promedio de anemia en mujeres em-
barazadas oscila entre un 40% y 70%. 
El objetivo del estudio fue analizar los 
hábitos alimentarios, estado nutricional 
y su relación con niveles de hemoglo-
bina en adolescentes gestantes que se 
atienden en Unidad Comunitaria de Sa-
lud Familiar Especializada San Jacinto. La 
investigación fue de tipo cuantitativa, 
transversal, descriptiva y retrospecti-
va teniendo como muestra a 84 ado-
lescentes embarazadas que asistieron 
a la consulta. La técnica de muestreo 
fue no probabilística por convenien-
cia, seleccionando a los participantes 
de acuerdo al cumplimiento de los 
criterios de inclusión y exclusión.  El 
57.7% de las adolescentes presenta-
ron valores inferiores de 11gr/dl de 
hemoglobina. El 43.5% de las adolescen-
tes gestantes presentaron desnutrición 
y el 31.8% mostraron sobrepeso y obe-

sidad. El estado nutricional con mayor 
prevalencia durante el primer trimes-
tre fue de sobrepeso con 46.7% y en el 
segundo trimestre fue de desnutrición 
con un 63.6%. El 57.6% de las adoles-
centes gestantes presentaron anemia y 
su prevalencia fue de 38.8% en las des-
nutridas, 34.7% en las de peso normal y 
15.3% en las que presentaron sobrepe-
so y obesidad. El 72.9% de las gestantes 
no cumplían con el requerimiento diario 
de consumo de hierro, en las gestantes 
con anemia el 95.9% no cumplía con el 
consumo diario de hierro. La relación 
del estado nutricional y el nivel de he-
moglobina no fue significativa (p>0.05) 
y el nivel de influencia del consumo de 
hierro en la dieta si fue significativo (OR: 
32.9 IC95% 32.9-157). En conclusión, la 
calidad de la alimentación se relaciona 
con los niveles de hemoglobina.

Palabras clave: adolescente gestante, 
calidad nutricional, anemia. 
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Castaneda Zavala GA
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RESUMEN

El etiquetado nutricional es una he-
rramienta para que los consumido-
res tomen decisiones respecto a su 
alimentación, para conservar la salud 
y prevenir enfermedades. El objetivo 
del estudio fue establecer la relación 
entre la interpretación de la etiqueta 
nutricional y la decisión de compra 
en consumidores de 18 a 60 años. Se 
realizó un estudio de tipo cuantitativo, 
transversal, descriptivo con una mues-
tra no probabilística de 100 consumi-
dores. La edad promedio de los con-
sumidores fue de 37 ±14 años. El 57% 
de los participantes fueron hombres. 
El grupo etario predominante fue de 
18 a 23 años con un 22% y le sigue el 
de 54 a 60 años con un 21%. El nivel 
académico fue de educación superior 
con un 59% seguido por el bachillerato 
con 27%. El 53% de los que leyeron las 
etiquetas tuvieron una interpretación 
mala o muy mala y solamente el 17% 
tuvieron una interpretación buena y 
muy buena. Con referencia a la iden-

tificación de los nutrientes críticos el 
34% los desconocía o los identificaba 
erróneamente. Los componentes de 
interés que los participantes identifi-
caron fueron las calorías con un 45%, 
las grasas con 29% y los azúcares con 
6%. Los productos seleccionados por 
los participantes en su mayoría fueron 
productos lácteos (31%), seguidos por 
snacks (frituras, galletas, golosinas dul-
ces y saladas) con un 20% y entre los 
menos seleccionados se encontraron 
los alimentos congelados y cereales 
con un 4% cada uno. No se encontró 
relación entre la lectura e interpre-
tación de la etiqueta y la decisión de 
compra. En conclusión la decisión de 
compra de un producto se hace inde-
pendientemente de la interpretación 
de la etiqueta.

Palabras clave: etiquetado nutricio-
nal, decisión de compra, interpreta-
ción, consumo de alimentos.

 

INTERPRETACIÓN DE LA ETIQUETA NUTRICIONAL Y SU RELACIÓN 
EN LA DECISIÓN DE COMPRA POR LOS CONSUMIDORES



AIFACMED / Anuario de Investigaciones de la Facultad de Medicina 43

Homberger Alvarenga SA
Vega Tobar GC

RESUMEN

En el estudio «Factores de riesgo car-
diovascular según género» realizado 
2011 en Barranquilla, Colombia, se ex-
plica que el número de  estos factores 
de riesgo agrupados es alto especial-
mente en las mujeres. En referencia a 
este estudio es que el objetivo gene-
ral de la investigación fue analizar la 
relación de la edad y los indicadores 
antropométricos índice de masa cor-
poral (IMC), porcentaje de grasa cor-
poral, Índice Cadera/Cintura (ICC) y 
Área de Superficie Corporal (ASC) 
con el dato de presión arterial sistólica 
(PAS) en mujeres adultas usuarias de la 
consulta de nutrición del Hospital Na-
cional Zacamil, durante el periodo de 
julio a agosto de 2019. El estudio fue 
cuantitativo, transversal y analítico. La 
recolección de datos fue a través de la 
técnica de la entrevista estructurada y 
revisión de expedientes. La edad pro-
medio de las participantes fue de 38.2 
años. En relación al estado nutricional, 
se encontró que el 22% de la población 

de estudio presentó estado nutricio-
nal normal, mientras que el 76.5% de 
las pacientes, sobrepeso o algún gra-
do de obesidad. El 68% de las mujeres 
presentó una presión arterial sistóli-
ca normal y un promedio de 115.52 
mmHg. En el índice cintura/cadera, el valor 
con mayor frecuencia en la distribución de 
datos fue 1 y el promedio fue de 0.92. 
Con respecto a los datos de área de 
superficie corporal de las mujeres es-
tudiadas, el promedio fue de 1.68 m2, 
En relación a los datos obtenidos del 
porcentaje de grasa corporal, la media 
fue de 34.8%. El IMC, ASC, ICC y el 
área de superficie corporal mostra-
ron una correlación baja con la PAS. El 
IMC fue el único indicador que mostró 
una asociación significativa con las PAS 
(p>0.05), Se concluyó que el IMC está 
asociado con la variabilidad de la PAS.

Palabras clave: IMC, presión arterial 
sistólica, índice cintura/cadera.

RELACIÓN DE LA EDAD E INDICADORES ANTROPOMÉTRICOS CON 
LA PRESIÓN ARTERIAL SISTÓLICA DE MUJERES ADULTAS
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RESUMEN

El presente estudio se realizó con el 
fin de determinar la relación del es-
tado nutricional pregestacional con la 
ganancia de peso final en gestantes que 
asisten a la Unidad Comunitaria de Sa-
lud Familiar Guarjila, Chalatenango en 
2019. Se realizó un estudio cuantitativo, 
descriptivo, longitudinal. Se selecciona-
ron 109 gestantes entre 20 y 49 años 
mediante la técnica de muestreo por 
conveniencia. El promedio de edad en 
las mujeres participantes fue 25 años. 
Según la asistencia al control nutricional 
se determinó que de las 109 participan-
tes el 83% recibieron control nutricional 
al menos una vez o más, donde al primer 
control asistió un 34%, al segundo un 
27%, en el tercer control asistió un 13%, 
en el cuarto control un 8% y al quinto 
control 1%. Un 17% no recibió ningún 
control nutricional. El 37% presentó un 
estado nutricional pregestacional nor-
mal, El 6% reflejó desnutrición  y un 56% 
sobrepeso y obesidad. Sobre el cumpli-
miento de ganancia de peso final duran-

te el embarazo, según IMC pregestacio-
nal se determinó que 8 de las 48 que 
tuvieron obesidad ganaron el peso re-
comendado, y 40 mujeres obesas tuvie-
ron un incremento de peso mayor a 6kg. 
Para el estado nutricional normal 15 de 
las 41 ganaron el peso ideal recomenda-
do entre 12.5 kg – 16 kg y 26 ganaron 
más de lo normal. En el sobrepeso 5 de 
las 14 mujeres presentaron una ganancia 
de peso dentro de los rangos estableci-
dos y 9 de ellas no ganaron lo esperado. 
En la desnutrición se presentó que 4 de 
las 6 mujeres desnutridas cumplieron lo 
indicado y 2 tuvieron una ganancia de 
peso insuficiente. El IMC pregestacio-
nal presentó una asociación significativa 
con la ganancia de peso final (p>0.05) Se 
concluyó que el estado nutricional pre-
gestacional se relacionó con la ganancia 
de peso final.

Palabras clave: IMC pregestacional, 
ganancia de peso final, malnutrición.

RELACIÓN DEL ESTADO NUTRICIONAL PRE GESTACIONAL CON 
LA GANANCIA DE PESO EN GESTANTES UNIDAD COMUNITARIA 

DE SALUD FAMILIAR GUARJILA, CHALATENANGO 
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RESUMEN

En El Salvador, desde el año 2013, se 
cuenta con la Ley de Promoción, Pro-
tección y Apoyo a la lactancia materna 
(LM), cuyo objetivo es establecer las 
medidas necesarias para promover, 
proteger y mantener la lactancia ma-
terna exclusiva (LME) hasta los 6 me-
ses, pero a pesar de estos esfuerzos 
continúan bajas las coberturas. Es por 
esa razón que este trabajo de investi-
gación tuvo como objetivo identificar 
los factores que influyen en la práctica 
de la LME hasta los 6 meses en madres 
que asisten al programa de control 
infantil en la UCSF Barrios de enero 
a octubre de 2019. El estudio fue con 
enfoque cuantitativo, de tipo descripti-
vo y transversal. La población fue de 88 
madres en edades de 18 a 40 años con 
niños de 6 meses de edad. Solamente 
el 38% de madres brindaron LME hasta 
los 6 meses, el 31% conocía el tiempo 

de duración, 97% conocían los benefi-
cios, el 42% conocía que implicaba la 
LME, El 13% opinó que el calostro es 
dañino, un 25% dijo que LM arruinaba 
los pechos, el 34% refiere que la dieta 
influye en LM, el 40% opinó que la LM 
no sustenta a los bebés, el 73%  res-
pondió que a los niños no les gusta el 
pecho, 78% cree que el parto por ce-
sárea seca la leche. Las causas que adu-
jeron las madres de porque dejaron de 
dar LME, un 35.2% dijeron que no les 
bajó la leche, un 34.1% porque la madre 
o el bebé habían quedado ingresados, 
un 18.2% porque el bebé no se llena-
ba o no le gustaba. Se concluyó que las 
madres tenían conocimientos deficien-
tes sobre la lactancia materna exclusiva.

Palabras clave: lactancia materna 
exclusiva, conocimiento, factores invo-
lucrados.

INVESTIGACIONES DE GRADO DE LA 
CARRERA DE ENFERMERÍA 

FACTORES QUE INCIDEN EN LA LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA HASTA 
LOS 6 MESES. UNIDAD COMUNITARIA DE SALUD FAMILIAR BARRIOS
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RESUMEN

La atención prenatal permite identi-
ficar factores de riesgo que permitan 
establecer acciones preventivas y tera-
péuticas oportunas durante el emba-
razo que contribuye en la reducción 
de la morbilidad y mortalidad materna 
perinatal. El objetivo de la investigación  
fue identificar los diferentes factores 
que se asocian a la inasistencia de con-
troles prenatales de las mujeres que 
asisten a la Unidad Comunitaria de Sa-
lud Familiar de Ciudad Delgado. El es-
tudio realizado fue de tipo cuantitativo, 
transversal, descriptivo y prospectivo. 
La población de estudio que se utili-
zó fueron 63 mujeres inscritas en el 
programa de Atención materna como 
población total con una muestra de 55 
mujeres, en el periodo de enero a sep-
tiembre de  2019. El 36% de las muje-
res embarazadas tenían entre 22 y 27 
años, un 27% entre 27 y 31años, un 
26 %  entre los 18 y 22 años y un11% 
fueron mayores de 35 años. El 53% te-
nía procedencia urbana. El 51% de las 

participantes habían estudiado bachi-
llerato, el 38% educación básica, un 6% 
educación superior y 5% no habían es-
tudiado. El 62% estaban acompañadas, 
el 20% casadas y el 18% solteras. En-
tre las razones que expusieron para la 
inasistencia a los controles prenatales 
fue por dificultades en el trabajo con 
un 71%, realizar oficios domésticos 
en un 24%,  1% por estudiar y otros 
factores 3%. En cuanto a los factores 
económicos un 27% manifiesta recibir 
apoyo económico de sus papás y 49% 
manifestaron que prefieren atender su 
negocio que asistir al control prenatal. 
Se concluye que para lograr las mejo-
ras en la asistencia a los controles pre-
natales, es preciso comprender que los 
determinantes sociales son elementos 
clave a considerar en la dinámica de la 
atención.

Palabras clave: control prenatal, ina-
sistencia, determinantes de salud.

FACTORES ASOCIADOS A INASISTENCIAS DE CONTROLES 
PRENATALES EN MUJERES DE 18-45 AÑOS. UNIDAD DE SALUD 

CIUDAD DELGADO
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RESUMEN

Las etnoprácticas son métodos y prác-
ticas de curación de enfermedades 
que se utilizan desde la antigüedad 
por diversos grupos poblacionales en 
el país, con conocimientos adquiridos 
de generación en generación con una 
base empírica. El objetivo del estudio 
fue establecer la frecuencia en que los 
usuarios de la UCSF San Luis la Herra-
dura, realizan etnoprácticas en los ni-
ños menores de cinco años con enfer-
medades que prevalecen en la infancia. 
El estudio fue de tipo observacional, 
transversal y descriptivo. Se incluyeron 
todos los cuidadores de menores de 
5 años que cumplieron los criterios 
de inclusión. De los 180 cuidadores 
encuestados, el 66% tenían entre 18 
y 30 años, el 21% entre 31 y 40 años 
y el 13% fueron mayores de 40 años. 
El 24% de los cuidadores tenían un 
estado civil de casados, el porcentaje 
restante se encontraba en unión libre 

(49%) y solteros (27%). El nivel de es-
tudio predominante fue el de educa-
ción básica con un 82%, seguido por 
un 15% con educación media. Dentro 
de las personas a las que habían con-
sultado alguna vez para etnoprácticas 
el 88% había recurrido a un sobador, 
el 59% refería haber visitado a un cu-
randero y el 10% a un hierbero. El 86% 
manifestó que habían llevado a los ni-
ños por haber tenido mal de ojo, por 
empacho el 65%, por susto el 47%  y 
por caída de la mollera el 45%. De la 
misma manera el 86% apreciaba haber 
tenido resultados satisfactorios con 
estas prácticas. Se concluyó que las et-
noprácticas en salud son consideradas 
una forma de curar, atender  y resolver 
los problemas por la misma población.

Palabras clave: etnoprácticas, atención 
en salud, factores, menores de 5 años.

ETNOPRÁCTICAS EN NIÑOS MENORES DE CINCO AÑOS QUE 
CONSULTAN EN UNIDAD COMUNITARIA DE SALUD FAMILIAR DE 

SAN LUIS LA HERRADURA
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RESUMEN

La infección de sitio quirúrgico (ISQ) 
es la infección relacionada con la asis-
tencia sanitaria más prevalente en el 
entorno sanitario y con una conside-
rable morbilidad. El objetivo del es-
tudio fue determinar las prácticas de 
autocuidado en el hogar en pacientes 
posquirúrgicos de cirugía programada 
antes de presentar infección de sitio 
quirúrgico en los servicios de Cirugía 
Mujeres, Ginecoobstetricia y Cirugía 
de Oquelí del Hospital Nacional Za-
camil «Dr. Juan José Fernández» en oc-
tubre de 2019. El estudio fue de tipo 
cuantitativo, transversal y descriptivo. 
La selección de los participantes fue 
con base en el cumplimiento de los 
criterios de inclusión. La ISQ fue más 
frecuente en el sexo femenino en un 
62% y más predominante en el grupo 
etario de 41 a 50 años con un 43%. El 
62% de los casos tenían procedencia 
urbana. Según el nivel de escolaridad el 
66% solamente sabían leer y escribir. El 
76% de los casos reconocían los signos 

de ISQ, el 71.4% le daba importancia 
a la curación diaria, el 52.4% asistían 
diariamente a su curación y el 81% fue 
curado en el establecimiento de salud, 
el 47.6% consideró innecesario cubrir-
se la herida durante la ducha, el 36% 
dejo descubierta la herida después de 
mojarse la curación y otro 36% se dejó 
puesta la gasa húmeda. El tratamiento 
profiláctico con antibióticos fue fina-
lizado por el 95.2% de los casos, un 
76.2% consideró importante la higiene 
de manos antes de manipular la herida 
y el 85.7% de los pacientes con ISQ, 
afirmaron que no siempre mantuvie-
ron la herida cubierta con apósitos 
limpios.  Se concluyó que las prácticas 
de autocuidado en el hogar podrían 
ser un factor que se ha ignorado en el 
análisis de las causas de ISQ.

Palabras clave: ISQ, autocuidado, ci-
rugía programada, cuidados de herida    
operatoria.

PRÁCTICAS DE AUTOCUIDADO EN EL HOGAR EN PACIENTES 
POSQUIRÚRGICOS DE CIRUGÍA PROGRAMADA ANTES DE 

PRESENTAR INFECCIÓN DE SITIO QUIRÚRGICO
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RESUMEN

Las úlceras en pies diabéticos son las 
complicaciones más frecuentes en los 
pacientes, el presente trabajo analizó 
la evolución de úlceras por pie diabé-
tico Wagner III, tras la aplicación tópi-
ca de miel de abeja en pacientes del 
Hospital Nacional Zacamil. Se realizó 
un estudio analítico, longitudinal tipo 
ensayo clínico, con una muestra de 80 
pacientes, asignados aleatoriamente 
al grupo de intervención, distribuidos 
en dos grupos con relación 1:1, des-
de enero a junio de 2019. El grupo 
miel fue intervenido con curación con 
miel de abeja tópica; mientras que el 
grupo de curación tradicional, recibió 
curación convencional por 30 días. El 
grupo de 80 pacientes tuvo un pro-
medio de edad de 51.3 años, el grupo 
miel tuvo un promedio de 50.1 años 
de vida, mientras que el promedio de 

edad del grupo con tratamiento tra-
dicional fue de 50.8 años de vida, con 
una relación mujer/hombre de 3:1, el 
100% de las ulceras se encontraban 
en fase inflamatoria, 51.2% asociado 
a edema del miembro afectado y 42% 
siendo el antepie el área más afectada. 
Al finalizar la intervención se identificó 
que no hubo una diferencia importan-
te entre el grupo que recibió curación 
con miel (M=2.21 cm2; SD=0.550) y el 
grupo que recibió curación convencio-
nal (M=2.7cm2; SD=0.555); t(0.002)=, 
p>0.05. En conclusión, la curación con 
miel de abeja y la curación tradicional 
no fueron significativamente diferente 
en ambos grupos de estudio. 

Palabras clave: pie diabético, ulcera, 
diabetes mellitus, miel de abeja. 

INVESTIGACIONES DE POSGRADO DE  
ESPECIALIDADES MÉDICAS 

APLICACIÓN DE MIEL DE ABEJA TÓPICA EN CICATRIZACIÓN DE 
ULCERA DE PIE DIABÉTICO WAGNER III. 

HOSPITAL NACIONAL ZACAMIL
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RESUMEN 

Se realizó un estudio observacional, 
descriptivo y transversal para analizar 
las características clínicas y sociode-
mográficas de los pacientes con enfer-
medad biliar benigna confirmada por 
ultrasonografía abdominal en personas 
que consultaron en la unidad de emer-
gencia del hospital Nacional «Dr. Juan 
José Fernández» Zacamil en 2019. El 
universo estuvo constituido por to-
dos los pacientes que consultaron en 
la unidad de emergencia por abdomen 
agudo. La muestra estuvo conformada 
por 100 pacientes que cumplían con 
los criterios de inclusión de la inves-
tigación que fueron seleccionados 
utilizando la técnica de muestreo con-
secutivo. El promedio de edad de los 
participantes fue de 45.8±0.5 (IC 95%), 
el sexo femenino fue el más afectado 
con un 74% de los casos. La patología 
biliar benigna fue más frecuente en el 
intervalo de edades de 39 a 47 años 
y la mayor parte de personas aten-

didas provenían del área urbana, más 
del 50% ingerían dieta alta en grasas 
saturadas, 75% no realizaban ninguna 
actividad física y la mitad de la pobla-
ción presentaba sobrepeso y el 30% 
tenía obesidad. El 44% manifestó tener 
dolor de intensidad severa y el 47% 
presentó dolor moderado. El 98% de 
los casos presentaron hallazgos ultra-
sonográficos de colelitiasis en diferen-
tes estadios del cuadro de enfermedad 
biliar benigna, siendo el 60% colelitia-
sis, colecistitis aguda calculosa un 29%, 
colecistitis crónica un 4%, coledecoli-
tiasis un 3%, piocolecisto  2% y pólipo 
vesicular 2%. Se concluyó que la en-
fermedad biliar benigna es multifacto-
rial ya que las características clínicas y 
sociodemográficas son determinantes 
que influyen para el desarrollo de esta.

Palabras clave: Enfermedad biliar be-
nigna, características sociodemográficas 
y clínicas, ecografía abdominal.

CARACTERIZACIÓN DE LOS PACIENTES QUE CONSULTAN EN LA 
UNIDAD DE EMERGENCIA POR PATOLOGÍA BILIAR BENIGNA
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RESUMEN

La apendicitis aguda es la primera cau-
sa de urgencias quirúrgicas en todo el 
mundo. Es importante establecer un 
diagnóstico clínico certero pudiendo 
valerse del uso de diversos métodos 
como escalas clínicas con práctica apli-
cabilidad en la atención médica, sin in-
currir en costos económicos o riesgos 
para el paciente. El objetivo del estu-
dio fue implementar una herramienta 
de apoyo para el diagnóstico de esta 
patología a través de las escalas RI-
PASA y Alvarado. La presente investi-
gación consistió en un ensayo clínico 
controlado, experimental aleatorizado 
de temporalidad prolectiva. Con un 
universo de 370 pacientes apendicec-
tomizados entre marzo a agosto de 
2019. Tomando 200 pacientes como 
muestra; 100 pacientes evaluados con 
cada escala, en edades entre 12 a 50 
años. La mayor incidencia ocurrió en-
tre la 2° y 3° década de la vida; con 
mayor número de población femenina 

consultante, pero con mayor población 
masculina diagnosticada como apendi-
citis aguda por biopsia. Obteniendo 
que la Escala Alvarado presentó mayor 
precisión diagnostica que la escala RI-
PASA con una sensibilidad de 59% y 
especificidad de 55% versus una sensi-
bilidad de 37% y especificidad de 26% 
respectivamente para apendicitis agu-
da en los pacientes que consultaron en 
la unidad de emergencia del Hospital 
Nacional Zacamil por abdomen agudo. 
Se concluyó que la Escala de Alvarado 
presentó mayor precisión diagnostica 
que la Escala de RIPASA en apendicitis 
aguda en los pacientes que consultan 
en la unidad de emergencia y que am-
bas escalas presentaron baja utilidad 
clínica debido a la baja precisión diag-
nostica para la práctica hospitalaria.

Palabras clave: apendicitis aguda, es-
cala RIPASA, precisión diagnostica, es-
cala de Alvarado.

PRECISIÓN DIAGNÓSTICA DE ESCALA RIPASA VERSUS ESCALA 
DE ALVARADO PARA APENDICITIS AGUDA
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RESUMEN

La amputación del miembro inferior 
como complicación del pie diabético 
es la más temida en el hospital na-
cional Zacamil; existe una carga sig-
nificativa de estos pacientes que en 
la mayoría de los casos cuenta con 
una evaluación apegada a los recursos 
diagnósticos disponibles. El estudio 
fue de tipo observacional, transversal 
y analítico; buscó asociar el desenlace 
del pie diabético (amputación o alta, 
con miembro íntegro) a la presencia 
de enfermedad vascular periférica ve-
rificada por el índice tobillo-brazo y/o 
la presencia de calcificaciones median-
te la evaluación por rayos X en pa-
cientes ingresados. El universo estuvo 
constituido por todos los pacientes 
que consultaron por pie diabético. La 
muestra estuvo conformada por 79 
pacientes que cumplían con los crite-
rios de inclusión, cuyo muestreo fue 
no probabilístico por conveniencia. Un 

50.63% de los pacientes fueron some-
tidos a amputación, mientras que el 
49.37% recibió manejo conservador 
(curación, antibioticoterapia, debri-
dación). Se encontraron asociaciones 
estadísticas entre la amputación y la 
presencia de enfermedad vascular pe-
riférica (χ² p=<0.0001) y OR=7.196 
(IC 95% 2.612-19.82), la presencia de 
calcificaciones (χ² p=0.0042) OR= 
5.481 (IC 95% 1.408- 21.34) y la co-
existencia de ambas (χ² p=0.0002). 
OR=6.458(IC95% 2.359-17.68). Se 
concluyó que la evidencia de enfer-
medad vascular periférica mediante 
índice tobillo-brazo y la presencia de 
calcificaciones por rayos x en forma 
individual y conjunta se asocian a am-
putación.

Palabras clave: enfermedad vascular 
periférica, aterosclerosis, pie diabético, 
amputación, índice tobillo-brazo.

   

CALCIFICACIÓN ARTERIAL E ÍNDICE TOBILLO-BRAZO ASOCIADOS 
A AMPUTACIÓN DE PIE DIABÉTICO. HOSPITAL NACIONAL 

«JUAN JOSÉ FERNÁNDEZ», ZACAMIL
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RESUMEN 

La lactancia artificial se asocia a un 
mayor riesgo de enfermedades respi-
ratorias, diarreicas y peso inadecua-
do; además, provoca complicaciones 
a corto y largo plazo en el estado de 
salud y desarrollo óptimo del lactante. 
El objetivo del estudio fue evaluar la 
lactancia artificial como factor de ries-
go de enfermedades diarreicas, res-
piratorias y peso inadecuado en lac-
tantes prematuros de 1 año de edad 
corregida del Sistema Básico de Salud 
Integral en La Libertad entre julio a 
septiembre de 2019. La investigación 
fue de tipo cuantitativo, con diseño 
de casos y controles. La muestra fue 
de 64 casos y 64 controles, siendo 
los casos niños que recibieron lactan-
cia artificial, y los controles lactancia 
materna exclusiva. Se encontró que 
la lactancia artificial no fue un riesgo 
para diarrea [OR:1.6;IC 95%: 0.7–3.6]; 

la lactancia artificial fue un factor de 
riesgo para padecer resfriado común, 
[OR:2.435;IC95%:1.2–4.95], siendo el 
riesgo 2 veces mayor en prematuros 
alimentados con fórmula; para neu-
monía, fue un factor de riesgo [OR: 
4.1;IC95%:1.5–11.1], siendo el riesgo 
4 veces mayor en prematuros con 
lactancia artificial; la lactancia artificial 
no fue un factor de riesgo para peso 
inadecuado a los 6 meses de edad co-
rregida [OR:1.3;IC95%:0.6–2.7] y para 
peso inadecuado al año de edad co-
rregida [OR:1.6;IC95%:0.7– 3.6]. En 
conclusión se demostró que la lactan-
cia artificial implica un riesgo mayor de 
padecer neumonía y resfriado común. 

Palabras clave: Lactancia artificial, 
prematuros, diarreas, neumonía, res-
friado común, peso inadecuado.

INVESTIGACIONES EN CÁTEDRA – CERTAMEN

LACTANCIA ARTIFICIAL COMO FACTOR DE RIESGO DE ENFERMEDADES 
DIARREICAS, RESPIRATORIAS Y PESO INADECUADO EN PREMATUROS AL 

AÑO DE EDAD CORREGIDA
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RESUMEN 

La carencia de conocimientos, actitudes 
y prácticas en relación a los métodos 
anticonceptivos produce problemas a 
nivel de la salud sexual y reproductiva, 
además del impacto económico que 
se genera a partir de este problema. 
El objetivo del estudio fue identificar 
el nivel de conocimiento, actitudes y 
prácticas sobre los métodos anticon-
ceptivos en estudiantes de primero y 
de segundo año de la facultad de me-
dicina en la Universidad Evangélica de 
El Salvador entre julio a septiembre de 
2019. La investigación fue con enfoque 
cuantitativo con diseño analítico, trans-
versal, retrospectivo y observacional. 
La muestra fue de 525 estudiantes y se 
realizó un muestreo por conglomera-
dos en el 1º y 2º año de las carreras de 
la Facultad de Medicina; se utilizó un 
instrumento validado obtenido de una 
Alfa de Cronbach de 0.767. Se encon-
tró que el nivel de conocimiento en-
tre los encuestados fue bueno con un 

porcentaje de 82.7% para esta catego-
ría;  se encontró que las actitudes que 
adoptan los estudiantes de la facultad 
de medicina fue favorable (66.5%); el 
porcentaje de estudiantes que tie-
nen prácticas sexuales seguras fue 
del  91.6%. Además, se encontró que 
los conocimientos tienen relación con 
las prácticas (p=0.000), también se en-
contró que los conocimientos con las 
actitudes tienen relación (p=0.013). Se 
concluyó que el nivel de conocimiento 
tiene relación con el nivel de actitudes 
y prácticas que adoptan los estudian-
tes, un adecuado conocimiento sobre 
el uso correcto de los métodos anti-
conceptivos y una actitud favorable en 
la práctica segura de estos.

Palabras clave: métodos anticoncep-
tivos, actitudes, prácticas, conocimien-
to, estudiantes universitarios.

CONOCIMIENTO, ACTITUDES Y PRÁCTICAS SOBRE MÉTODOS 
ANTICONCEPTIVOS EN ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS
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RESUMEN 

Los estudiantes universitarios son par-
ticularmente vulnerables a una inade-
cuada nutrición, con la subsecuente 
afectación en su estado nutricional y 
de salud. Tanto la obesidad como el 
sobrepeso se consideran los facto-
res ambientales desencadenantes más 
importantes de todos los implicados 
en la aparición de la hipertensión. El 
objetivo del estudio fue estimar la 
asociación de la obesidad con la hi-
pertensión arterial (HTA) en estudian-
tes de Doctorado en medicina de la 
Universidad Evangélica de El Salvador 
periodo 2019. El enfoque de estudio 
fue cuantitativo, analítico, transversal, 
retrospectivo. La muestra fue de 65 
estudiantes del 4° año de medicina. 
El 46.2% presentó obesidad, de estos 

ASOCIACIÓN DE OBESIDAD CON HIPERTENSIÓN ARTERIAL
 EN ESTUDIANTES DE DOCTORADO EN MEDICINA. 

UNIVERSIDAD EVANGÉLICA DE EL SALVADOR

el 66.7% tenía obesidad tipo I; 16.7% 
obesidad tipo II y otro 16.7% obesidad 
tipo III, el 70% de los estudiantes que 
presentaron obesidad eran del sexo 
femenino. El 52.3% de los estudian-
tes presentó HTA, de estos el 64.7% 
presentó pre-hipertensión y el 35,3% 
HTA siendo el 66.7% grado I y 33.3% 
grado II. La obesidad presentó asocia-
ción no significativa con HTA (X2 =1.8; 
p>0.05). En conclusión la obesidad no 
presentó asociación con HTA, aunque 
la hipertensión arterial en los estadios 
I y II se presentó principalmente en 
aquellos estudiantes con obesidad de 
tipo I y obesidad de tipo III. 

Palabras clave: obesidad, hiperten-
sión arterial, estudiantes universitarios.
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RESUMEN 

La cátedra de Anatomía Humana cons-
tituye un obstáculo en medicina por su 
gran contenido, memorización y capa-
cidad de análisis que se requiere; en el 
departamento de Ciencias Morfológi-
cas de la Universidad Evangélica de El 
Salvador (UEES) en 2019, se evidenció 
el interés de incorporar redes socia-
les y aplicaciones (Apps) para facilitar 
el estudio y mejorar el rendimiento 
académico de los estudiantes. En los 
últimos años se registró un alto índi-
ce de reprobación en esta cátedra por 
lo que esto se decidió analizar el uso 
de las redes sociales y aplicaciones en 
el mejoramiento del rendimiento aca-
démico de los estudiantes. El estudio 
fue de enfoque cuantitativo, descrip-
tivo, transversal y observacional. La 
población fue de 380 estudiantes y 
una muestra de 192 participantes por 

muestreo aleatorio simple. La técnica 
utilizada fue una encuesta y como ins-
trumento un cuestionario. Los resul-
tados refieren que un 94.3% y 60.4% 
utilizaron redes sociales y aplicacio-
nes respectivamente para su estudio.  
La aplicación más utilizada fue Visible 
Body (28.8%), como red social You-
Tube (55.4%), el tiempo estimado de 
uso en ambas fue de 9 horas semana-
les. El rendimiento académico mejoro 
en 1.7% con respecto al presentado 
un año previo. Se concluyó que el uso 
de redes sociales y aplicaciones como 
apoyo para el estudio de la materia de 
Anatomía Humana I, mejoró el prome-
dio global de notas. 

Palabras clave: redes sociales, aplica-
ciones, Anatomía Humana, rendimien-
to académico.

REDES SOCIALES Y APLICACIONES EN LA MEJORA DEL 
RENDIMIENTO ACADÉMICO EN ESTUDIANTES DE MEDICINA
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