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Resumen.

Introduccion: Los principales aspectos del primer punto de la Declaracion de Alma-Ata fueron la definicion
de salud y considerar la salud como un Derecho Humano Fundamental. La Atencion Primaria va un paso méas
allay es capaz de dispensar una atencion integral y continuada, centrandose en la prevencion, la promocién de
la salud y en las necesidades de las personas, las familias y las comunidades a lo largo de toda su vida.
Obijetivo: Detectar los problemas de salud mas frecuentes en el &mbito clinico, y social en las personas de
servicio el terminal terrestre y en las diferentes areas de transferencia.

Material y métodos: Estudio explicativo observacional, de cohorte prospectivo, la poblacién estuvo
conformada por el universo de conductores terrestres durante el periodo septiembre 2019 — enero 2020, la
muestra representada por 51 trabajadores que aceptaron ser incluidos en la investigacion.

Resultados: Se demostré que existe un elevado indice de trabajadores con predisposicion a diferentes
enfermedades crénicas, y con estados nutricionales inadecuados los cuales pueden constituir factores de
riesgo para su calidad de vida.

Conclusiones: Predominaron las enfermedades de Diabetes, hipertension arterial, hipercolesterolemia, como
predisponentes a alteraciones del equilibrio salud enfermedad, ademas el indice de factores nutricionales
inadecuados se evidenci6 en el estudio.

Palabras clave: Atencion Primaria de Salud, Adulto, Enfermedades cronicas

Abstract.

Introduction: The main aspects of the first point of the Alma-Ata Declaration were the definition of health and
considering health as a Fundamental Human Right. Primary Care goes a step further and is able to provide

125

Carrera de Medicina. Facultad de Ciencias de la Salud. UTA
Hernandez E, Proafio X, Caiza M, Fernandez M, Chasillacta F. Atencion integral a la salud de trabajadores de
la terminal terrestre de Ambato, y &reas de transferencia las Américas y Cashapamba. MEDICIENCIAS
UTA.2020;4 (2):125-134.



MEDICIENCIAS UTA Revista Universitaria con proyeccion cientifica, académica y social

comprehensive and ongoing care, focusing on prevention, health promotion, and the needs of individuals,
families, and communities throughout their lives.

Obijective: Detect the most common health problems in the clinical, and social fields in the people of service
the terrestrial terminal and in the different transfer areas.

Material and methods: Observational explanatory study, of prospective cohort, the population was made up of
the universe of terrestrial drivers during the period September 2019 — January 2020, the sample represented
by 51 workers who agreed to be included in the Research.

Result: It was shown that there is a high rate of workers with a predisposition to different chronic diseases,
and with inadequate nutritional statuses which may constitute risk factors for their quality of life.
Conclusions: Diabetes diseases, high blood pressure, hypercholesterolemia predominated, as predisposent to
disease health balance disturbances, and the index of inadequate nutritional factors was evident in the study.
Keywords: Primary Heath Care, Adult, Chronic disease
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Introduccion.

Lo que se entiende por un ser humano sano,
depende de la interaccion del mismo con el medio,
los diferentes ambientes sociales, econémicos,
culturales y cientificos pueden contribuir a un
bienestar fisico y mental, e incluso estructuras
corporales tomando en cuenta los limites
aceptados como normales. “la salud es una
sintesis; es la sintesis de una multiplicidad de
procesos, de lo que acontece con la biologia del
cuerpo, con el ambiente que nos rodea, con las
relaciones sociales, con la politica y la economia
internacional” (1)

Se han realizado estudios de corte institucional
donde existe una valoracion clinica de constantes
vitales  en adultos  (2,3,4,5) medidas
antropométricas, indice de masa corporal,
anamnesis, examen fisico y examenes de
laboratorio los cuales aportan un sustento de gran
utilidad para la deteccion de las patologias mas
comunes de las personas en el terminal terrestre
de Ambato y en las &reas de transferencia América
y Cashapamba. Se enmarca en las necesidades de
la zona tres , y en el plan todo una vida en el
objetivo No 3, el propésito del estudio estuvo en
detectar los problemas de salud més frecuentes en
el dmbito clinico, y social en las personas de
servicio el terminal terrestre y en las diferentes
areas de transferencia .

Objetivo

Detectar los problemas de salud mas frecuentes en
el ambito clinico, y social en las personas de
servicio el terminal terrestre y en las diferentes
areas de transferencia.

Material y métodos

Estudio explicativo observacional, de cohorte
prospectivo, la poblacién estuvo conformada por
el universo de conductores terrestres durante el
periodo septiembre 2019 — enero 2020, la muestra
representada por 51 trabajadores que aceptaron ser
incluidos en la investigacion.

Resultados y discusién

Se realizé una valoracion del estado de salud de
los adultos incluidos en la presente investigacion
se valoraron importantes parametros los cuales
seran descritos a continuacion.

Del estudio realizado a los conductores
profesionales en los diferentes terminales de la
ciudad de Ambato se evalué un total de 51
conductores que representan el 100% de la
poblacion a analizar, la temperatura fue un aspecto
importante, se obtuvo que la media se encuentra
entre 35.6°C - 36.8°C, que esta entre los limites
normales. Ademas, la evaluacion llego a destacar
valores minimos de la temperatura de 35.1°C; asi
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también valores méaximos que llego a 37.3°C, lo
cual puede apreciarse en el grafico No 1.

La temperatura corporal representa un equilibrio
entre el calor producido por el cuerpo y su
pérdida. Cuando la produccion de calor es
equivalente a la pérdida de temperatura corporal,
ésta Gltima se mantiene constante en condiciones
normales. El control de la temperatura del cuerpo
esta regulado en el hipotalamo, que mantiene
constante la temperatura central. La temperatura
normal media de un paciente adulto estd entre
36.7 y 37°C. Por ello es importante que en cada
valoracién médica nunca se ignore la toma de
signos vitales, como la temperatura porque va
ayudar a establecer si existe una alteracién en la
homeostasis del cuerpo. (5,6,7)

Graéfico 1. Descripcion de temperatura

TEMPERATURA

dentro de una Hipertension Arterial estadio | ,
gréfico No 2. Estd considerada como factor de
riesgo cardiovascular y es una causa frecuente de
insuficiencia cardiaca, enfermedades renales,
cerebrales y oculares. (6,7,8,9). A algunas
personas les basta con modificar su modo de vida
para controlar la tensién arterial, como abandonar
el consumo de tabaco, adoptar una dieta saludable,
hacer ejercicio con asiduidad y evitar el uso
nocivo del alcohol. La reduccion de la ingesta de
sal también puede ayudar. A otras personas, estos
cambios les resultan insuficientes y necesitan
tomar medicamentos con prescripcion médica.
Los adultos pueden contribuir al tratamiento
tomando la medicacion prescrita, cambiando su
modo de vida y vigilando su salud.

Grafico 2. Descripcion de cifras de presion
arterial

Fuente: Base de datos del estudio

Del estudio realizado a los conductores
profesionales se evaluaron un total de 51
conductores que representan el 100% de la
poblacion a analizar la presion arterial , se obtuvo
que 39 de ellos que representa al 76,47% tiene una
presion arterial dentro de los valores normales;
mientras que los 11 restantes que representan el
21,56% se obtuvo valores de presion arterial
elevados y una persona que representa el 1,96%
presentd una presion arterial que se la ubica

PRESION ARTERIAL

B Normal
i Elevada

i HTA (Estadio I)

Fuente: Base de datos del estudio

En el estudio de 51 personas realizado a los
conductores profesionales relacionado con el
pulso , gréfico No 3, se obtuvieron los siguientes
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resultados, la media corresponde al 75 I. p. m. El
pulso mas bajo corresponde a 55 I. p. m. y el pulso
més alto corresponde a 95 I. p. m. El pulso se
encuentra normal en todos los pacientes a
excepcion del Gnico valor de 55 I. p. m. que se
encuentra ligeramente disminuido.

La frecuencia cardiaca es el nimero de veces que
se contrae el corazén durante un minuto (latidos
por minuto). Para el correcto funcionamiento del
organismo es necesario que el corazdn actle
bombeando la sangre hacia todos los érganos,
pero ademas lo debe hacer a una determinada
presion (presion arterial) y a una determinada
frecuencia. Dada la importancia de este proceso,
es normal que el corazon necesite en cada latido
un alto consumo de energia. (9,10,11,12)

Entre los trastornos asociados a bradicardia se
mencionan el hipotiroidismo o la apnea
obstructiva del suefio, cuyo tratamiento corregiria
la alteracién. EIl Unico valor alterado es de 55 I. p.
m. cuya disminucion no es significativa. El resto
de pacientes se encuentra dentro de los parametros
normales de esta medicion.

Gréfico 3. Pulso arterial
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Fuente: Base de datos del estudio

En el estudio de la frecuencia respiratoria se
obtuvieron los siguientes resultados: la media
corresponde a 20 r. p. m, valor dentro de los
rangos normales. La frecuencia respiratoria mas
baja corresponde a 14 r. p. m. y la frecuencia

respiratoria mas elevada corresponde a 25 r. p. m,
gréfico No 4.

La frecuencia respiratoria es el ndmero de
respiraciones que realiza un ser vivo en un
periodo  especifico  (suele expresarse en
respiraciones por minuto). Movimiento ritmico
entre inspiracion y espiracion, esta regulado por el
sistema nervioso.

La FR normal de un adulto que esté en reposo
oscila entre 15 y 20 ciclos por minuto. Cuando la
FR en reposo es mayor de 25 respiraciones por
minuto es menor de 12, podria considerarse
anormal.

Grafico 4. Frecuencia respiratoria

Frecuencia Respiratoria
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Fuente: Base de datos del estudio

Fueron valorados en cuanto a la nutricion 51
pacientes, el IMC (indice de masa corporal ),
grafico No 5, el 12 % tienen peso normal ; 29%
sobrepeso ; 8 % obesidad tipo I; 1% obesidad tipo
Il ;1% obesidad tipo Ill, llegando a un promedio
de IMC de 27,7%, este porcentaje de la poblacion
en estudio sobrepasa el valor normal de IMC
,representando sobrepeso con riesgo aumentado
de desarrollar enfermedades metabdlicas.

A nivel mundial se ha reconocido que la obesidad
constituye un importante problema de salud
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publica por su magnitud y repercusiones sobre la
salud 10,11,12,13,14. Los datos presentados en
este estudio, sin duda preocupantes, hacen
necesario poner en marcha medidas encaminadas
a la identificacion y el tratamiento temprano del
problema, y principalmente su prevencion eficaz.
Segun los resultados de la Encuesta Nacional de
Salud y Nutricion (Ensanut 2011 — 2013),
5558.185 ecuatorianos de entre 19 y 59 afios
padecen de sobrepeso u obesidad., siendo
Galéapagos, la provincia con menos habitantes,
pero tiene mayor incidencia de n sobrepeso,
seguida por Azuay, Carchi y EI Oro. Se considera
que el 32,8% de energia diaria que un ecuatoriano
tiene es gracias a el arroz; el 19,2% de proteinas
diarias provienen de éste y el 47,3% de
carbohidratos también. La prevalencia de
actividad fisica en el pais también presenta datos
que alarman, ya que mas de un tercio (34%) de los
adolescentes son inactivos, y el 31,1% es
irregularmente activo. Solo tres de cada 10
jovenes realizan alguna actividad fisica o deporte
después de las tareas diarias. Estos resultados
varian con respecto a los adultos de hasta 60 afios.
Un 46,2% de mujeres tiene mediana o alta
actividad versus el 64,9% de hombres. A nivel
mundial se ha reconocido que la obesidad
constituye un importante problema de salud
publica por su magnitud y repercusiones sobre la
salud.

Gréfico 5. Indice de masa corporal

Clasificacion IMC (Kg/m?)
Peso Normal 18.5-24.9
Sobrepeso 25-29.9
Obesidad Grado 1 30-34.9
Obesidad Grado II 35-39.9

Obesidad Mas de 40
INDICE DE MASA CORPORAL
0 5 10 15 20 25 30 35
n IMC Promedio
Peso Normal
12
Sobrepeso

3 1 Obesidad Tipo |

v J 3 1 Obesidad Tipo I

1 Obesidad Tipo Il

Fuente: Base de datos del estudio

Del estudio realizado se evalla a 51 pacientes que
representan el 100% de la poblacién, al analizarlos
tenemos que: el 44 (86,27%) personas no refiere
ningln antecedente patoldgico personal, 4
(7,84%) pacientes tienen Hipertension Arterial, 1
(1,96%) tiene diabetes Mellitus tipo 2, 1 (1,96%)
tiene Miopia y 1 (1,96%) tiene
Hipercolesterolemia.

Entre los factores que afectan la capacidad para
conducir se encuentran enfermedades o
condiciones que pueden perturbar la conciencia,
encontrdndose como primera causa mas frecuente
la Hipertensién Arterial siendo una afeccién en la
que la presion de la sangre hacia las paredes de la
arteria es demasiado alta, seguin casos recopilados,
por ejemplo, en un articulo publicado por la
Facultad de Medicina de Cuenca indicé que un de
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832 conductores el 84% tenia Hipertensién
Arterial. Gréafico No 6.

Gréfico 6. Antecedentes patoldgicos personales

Antecedentes Patoldgicos Personales

45 4

40

35 1 No Refiere

30 1 Hipertension arterial
25 Diabetes Mellitus tipo 2
20 Miopia

15 1 Hipércolesterolemia

Fuente: Base de datos del estudio

Dentro de 51 pacientes que fueron analizados en
el terminal terrestre de Ambato, terminal
intercantonal América Ambato y terminal
Cashapamba, en las historias clinicas realizadas se
determina que el mayor porcentaje, 33 de ellos no
presentan antecedentes patologicos familiares, 6
de ellos refieren familiares con Diabetes Mellitus
tipo 2, 3 de los pacientes refieren familiares con
Hipertensién Arterial, para Leucemia y cancer de
estdbmago  corresponden 2 personas  con
antecedentes familiares a cada patologia, y en
menor cantidad 1 paciente con antecedentes
familiares para cancer de colon, cirrosis,
Accidente cerebrovascular, cardiopatia isquémica
y cardiopatia dilatada respectivamente. Grafico
No 7. La patologia con més frecuencia que
presentaron los conductores como antecedentes
patologicos familiares fue a Diabetes mellitus tipo
2, la cual se describe que la susceptibilidad a
padecerla aumenta con los factores genéticos,
independientemente de edad, género y adiposidad.

Se conoce que hay un aumento del 12% a
padecerla con personas que presenten el genotipo
para diabetes tipo 2.13,14,15

Gréfico 7. Antecedentes patoldgicos familiares

ANTECEDENTES PATOLOGICOS FAMILIARES

1 Cardiopatia Dilatada
1 Cardiopatia Isquémica
1 Accidente Cerebro Vascular
1 Cirrosis
. H Cancer Colon
B Cancer Estomago

3 B leucemia

Hipertension Arterial
B Diahetes mellitus tipo 2

1 No Refiere

Fuente: Base de datos del estudio

Del estudio realizado se evalta a 51 pacientes que
representan el 100% de la poblacién, al analizarlos
43 (84,31%) pacientes no tienen antecedentes
quirurgicos, 3 (5,88%) tienen Colecistectomia, 2
(3,92%) tienen apendicectomia, 1 (1,96%) tiene
criptorquidia, 1 (1,96%) tiene cirugia ocular y 1
(1,96%) tiene prostatectomia. Grafico No8

Una colecistectomia, o extirpacién de la vesicula
biliar, es la operacion recomendada para el dolor
de vesicula biliar causado por los célculos biliares.
Es usada como préactica quirdrgica preferible a
nivel mundial en un 75%, en especial la
colecistectomia laparoscopica ya que cuenta con
una mejor recuperacion, seguido por la
colecistectomia abierta. (14,15)
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Gréfico 8. Antecedentes quirtrgicos

ANTECEDENTES QUIRRGICOS
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Fuente: Base de datos del estudio

De la muestra estudiada de 51 pacientes, la
escolaridad en edades comprendidas entre los
rangos entre 20 y 80 afos; el 37% que
corresponde a 19 de ellos, ha completado la
primaria; el 4% corresponde a 2 pacientes que
recae en primaria incompleta, el otro 37%
consiguiente posee secundaria completa; y el 22%
que son 11 de ellos, tiene primaria incompleta.
Grafico No 9

En el presente estudio formado por 51 pacientes
seleccionados aleatoriamente, con rangos de edad
comprendidas entre los 20 y 80 afios, que forman
parte del personal de los terminales terrestres de
Ambato, se ha observado que hay una igualdad en
el 74%, en donde indica que el 37% del personal
culmind la secundaria, no obstante, el consecuente
37% solo termind la primaria, por lo que indica
tanto un nivel bajo y medio en escolaridad. La
instruccion secundaria incompleta comprendio un
22%, aun asi, la primaria incompleta comprendi6
el 4%, mostrando que los conductores

profesionales no terminaron la primaria vy
decidieron interrumpir sus estudios.

Gréfico 9. Nivel de Instruccion

INSTRUCCION

2%
1 Primaria Completa
# Primaria Incompleta
Secundaria Completa
Secuandaria Incompleta
3%

Fuente: Base de datos del estudio

De las 51 personas entrevistadas para este estudio
que corresponden al 100% tan solo el 13, 73% que
corresponde a 7 personas si realizan alguna
actividad fisica y el 86,27% que corresponde a 44
personas no realizan ninguna actividad fisica,
grafico No 10.

Uno de los principales problemas en la actualidad
de la poblacion es el sedentarismo lo que es un
factor predisponente para padecer algun tipo de
enfermedad cardiovascular, hipercolesterolemia
entre otros.
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Gréfico 10. Nivel de actividad fisica

Actividad Fisica

100,00%
90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
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30,00%
20,00%
10,00% -
0,00%
No S
uTotal 86,27% 13,73

Fuente: Base de datos del estudio

De las 51 personas entrevistadas para el estudio
que corresponde al 100%, el 50.98% no consumen
ni han consumido alcohol y el 49.02% consumen
de forma activa alcohol o ha consumido en afios
anteriores. Grafico No 11

El consumo excesivo de alcohol puede dafar el
pancreas 0 producir inflamacién del pancreas
(pancreatitis). Problemas del corazon, también
puede ocasionar presion arterial alta y aumenta el
riesgo de padecer cardiomegalia, insuficiencia
cardiaca o ataque cardiaco sin mencionar los
graves problemas que acarrea a nivel familiar.

Gréfico 11. Consumo de alcohol

Alcohol

60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%

10,00%

0,00%
Total

uNo 50,98%
L} 49,00%

Fuente: Base de datos del estudio

De las 51 personas entrevistadas para este estudio
que corresponde al 100% el 70.59% nunca ha
fumado tabacos y el 21.41% si lo ha hecho en
algin momento de su vida o lo consume de forma
activa. Gréafico No 12

Fumar causa aproximadamente 30% de todas las
muertes por cancer en todo el mundo, incluyendo
alrededor del 80% de las muertes por cancer de
pulmon. El cancer de pulmdn es la principal causa
de muerte por cancer entre ambos hombres y
mujeres, y uno de los canceres mas dificiles de
tratar.
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Gréfico 12. Tabaquismo

Tabaco
80%
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50%

A0%

Total
No 10,59%
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Fuente: Base de datos del estudio

Conclusiones:

En la investigacion realizada predominaron las
enfermedades de Diabetes, hipertension arterial,
hipercolesterolemia, como predisponentes a
alteraciones del equilibrio salud enfermedad,
ademés el indice de factores nutricionales
inadecuados se evidenci6 en el estudio.

Predominé el sedentarismo en la poblacion
analizada y la presencia de habitos toxicos como
el alcohol y el tabaco.

Los factores familiares que sustentaron los
antecedentes de la poblacion analizada fueron:
Cardiopatias, hipertensién arterial, diabetes
Mellitus neoplasias del sistema digestivo y
accidentes cerebrovasculares.
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