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1. RESUMEN

Las enfermedades cardiovasculares (ECV) son una de las principales causas de
morbilidad y mortalidad a nivel global, segun la Organizacién Mundial de la Salud
las enfermedades cardiovasculares son responsables de aproximadamente el
30% de las muertes a nivel mundial; tradicionalmente asociadas con personas
mayores, en las ultimas décadas se ha registrado un aumento en su incidencia en
la poblacion joven. En Ecuador, los factores de riesgo prevalentes en este grupo
incluyen obesidad, hipertension, tabaquismo y sedentarismo. Este proyecto tiene
como objetivo evaluar la importancia de la intervencion de enfermeria en la
prevencion de enfermedades cardiovasculares prevenibles en adultos jovenes en
Ecuador. Se estima que aproximadamente el 70% de los adultos jovenes en
Ecuador poseen educacion superior, lo que podria influir positivamente en sus
habitos de salud y su capacidad para adoptar comportamientos preventivos. Para
el desarrollo del estudio se realizd6 una revision sistematica en bases de datos
electronicas como PubMed, Scielo y Dialnet. La investigacion adopté un enfoque
cualitativo, descriptivo y explicativo, con un disefio transversal y longitudinal, ya
gue analiza datos recopilados en un periodo especifico y permite seguimiento
continuo. Los factores de riesgo mas prevalentes en esta poblacién incluyen la
hipertension arterial, el tabaquismo, la obesidad, la diabetes tipo 2 y el
sedentarismo. Este estudio resalta la necesidad de fortalecer politicas publicas de
salud y promover estrategias educativas para mejorar la salud cardiovascular en

adultos jovenes, con un enfoque en la intervencion de enfermeria.
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3. ABSTRACT

Cardiovascular diseases (CVDs) are one of the leading causes of morbidity and
mortality worldwide. According to the World Health Organization, cardiovascular
diseases account for approximately 30% of deaths globally. Traditionally
associated with older individuals, in recent decades, there has been an increase in
their incidence among the young population. In Ecuador, the prevalent risk factors
in this group include obesity, hypertension, smoking, and physical inactivity. This
project aims to assess the importance of nursing intervention in the prevention of
preventable cardiovascular diseases in young adults in Ecuador. Despite the fact
that 70% of young people have higher education, only 35% are aware of
appropriate preventive measures, which highlights a gap in education and the
promotion of healthy habits. Nursing interventions, particularly through educational
programs, have been shown to be effective in reducing risk factors such as body
mass index and blood pressure. For the development of the study, a systematic
review was conducted using electronic databases such as PubMed, Scielo, and
Dialnet. The research adopted a qualitative, descriptive, and explanatory approach,
with both cross-sectional and longitudinal design, as it analyzes data collected over
a specific period and allows for continuous follow-up. This study highlights the
need to strengthen public health policies and promote educational strategies to

improve cardiovascular health in young adults, with a focus on nursing intervention.



4. KEYWORDS:

* Cardiovascular Diseases,
* Premature Death,

* Hypertension,

* Type 2 Diabetes,

* High Cholesterol,

* Obesity.



5. INTRODUCCION

Las enfermedades cardiovasculares (ECV) son la principal causa de muerte a
nivel mundial. A pesar de su alta tasa de mortalidad, muchas de estas
enfermedades son prevenibles mediante la adopcion de habitos saludables y la
deteccion temprana de factores de riesgo. En adultos jovenes, los
comportamientos de salud como la dieta, el sedentarismo y el tabaquismo
impactan significativamente en el desarrollo de enfermedades cardiovasculares a
largo plazo (1). La labor de enfermeria es fundamental en la prevencion,
educacion y manejo de estos riesgos, particularmente entre los jovenes, quienes
en ocasiones no son plenamente conscientes de las repercusiones a largo plazo

de sus elecciones de salud.

Este proyecto tiene como finalidad analizar la importancia de la intervencion de
enfermeria en la prevencion de enfermedades cardiovasculares prevenibles en
adultos jovenes, evaluando la eficacia de las estrategias preventivas y cémo las
practicas de enfermeria pueden mejorar la salud cardiovascular en este grupo

poblacional.

Diversos estudios han demostrado que las enfermedades cardiovasculares estan
fuertemente asociadas a factores modificables, tales como la hipertension, la
diabetes, la obesidad y el tabaquismo, que son prevalentes entre los adultos
jovenes (2). Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), estas condiciones

estan aumentando debido a estilos de vida poco saludables.

En Ecuador, las enfermedades cardiovasculares son responsables de una
significativa cantidad de muertes anuales. No obstante, investigaciones anteriores
sugieren que la puesta en marcha de programas de prevencién, con la
participacion activa del personal de enfermeria, ha mostrado resultados favorables

en la disminucion de los factores de riesgo en la poblacién joven.



La enfermeria desempefia un papel esencial en la promociéon de la salud, la
prevencion de enfermedades y el manejo de condiciones crénicas. Mediante la
educacién en salud, el seguimiento y las intervenciones fundamentadas en
evidencia, los profesionales de enfermeria pueden tener un impacto considerable

en la disminucion de la incidencia de enfermedades cardiovasculares.

El abordaje de las enfermedades cardiovasculares en adultos jovenes desde la
prevencion es fundamental para reducir la carga futura de esta patologia, que

afecta tanto la calidad de vida de los individuos como el sistema de salud (3).

Aunqgue se han implementado algunas estrategias en el &mbito de la salud publica,
la participacion activa de la enfermeria en programas de prevencién sigue siendo

insuficiente (4).

Este estudio es relevante para mejorar la integracion de la intervencion de
enfermeria en la prevencion primaria de las enfermedades cardiovasculares en
adultos jovenes en Ecuador, buscando nuevas formas de optimizar las estrategias

de prevencion en este grupo etario y contribuir a la salud publica nacional (5).

La intervencién de enfermeria en la prevencion de enfermedades cardiovasculares
en adultos jévenes es efectiva para disminuir los factores de riesgo modificables y

reducir la prevalencia de enfermedades cardiovasculares prevenibles (6).



Objetivos:
Objetivo General:

Evaluar la importancia de la intervencion de enfermeria en la prevencion de

enfermedades cardiovasculares prevenibles en adultos jovenes en Ecuador.
Objetivos Especificos:

1. Realizar una busqueda bibliografica sobre enfermedades cardiovasculares

prevenibles en adultos jovenes en Ecuador

2. ldentificar los factores de riesgo cardiovasculares mas prevalentes en

adultos jévenes en Ecuador.

3. Valorar las estrategias de intervencion de enfermeria utilizadas en la

prevencion de enfermedades cardiovasculares en esta poblacion.



6. MATERIALES Y METODOS

Disefio metodoldgico:

Para el desarrollo del presente estudio se realizO una revision sisteméatica de
documentos publicados en bases de datos electrénicas vinculadas a temas de

salud, tales como: PubMed, Scielo, Dialnet, Google Académico y ScienceDirect.

Se llevé a cabo una revision bibliografica en la cual se utilizd un enfoque de
investigacion cualitativa, que hace referencia a la naturaleza, caracter y
propiedades de los fendmenos relacionados con las intervenciones de enfermeria
en la prevencion de enfermedades cardiovasculares. Este enfoque es exploratorio,
ya que identifica conceptos, variables e hipétesis prometedoras para indagar en

este ambito (7).

La investigacion es descriptiva, dado que, segun Sanchez, Reyes y Mejia (2018),
tiene como finalidad realizar caracterizaciones globales y descripciones del
contexto, propiedades y desarrollo de un fenbmeno o acontecimiento. En este
caso, se busca analizar las caracteristicas de las intervenciones de enfermeria sin

relacionarse directamente con los resultados obtenidos (8).

Ademas, el estudio es explicativo, ya que se orienta a la comprobacion de
hipotesis causales. Se pretende establecer las causas detras de la efectividad de
las intervenciones de enfermeria en la prevencion de enfermedades

cardiovasculares en adultos jévenes (9).

La investigacion transversal es un tipo de estudio observacional que se enfoca en
examinar datos de variables recopiladas en un periodo especifico, generalmente
en un solo punto en el tiempo. Este enfoque se aplica a una muestra o

subconjunto previamente definido de una poblacion. También se le conoce como



estudio de corte transversal o estudio de prevalencia, debido a su capacidad para
proporcionar una instantanea de las caracteristicas o condiciones en un momento
dado.

Finalmente, el estudio también puede considerarse longitudinal, ya que recoge
datos cualitativos y cuantitativos, empleando medidas continuas o repetidas para
dar seguimiento a individuos particulares durante un periodo prolongado de tiempo
(10).

Criterios de inclusion
Para la seleccion de los documentos de investigacion se tuvo en cuenta los

siguientes criterios de inclusion:

e Articulos de investigacion, revisiones sistematicas y metaanalisis
publicados en los ultimos 5 afios.

e Estudios que aborden especificamente la prevencion de enfermedades
cardiovasculares en la poblacion de adultos jovenes (18-35 afios).

e Documentos que discutan intervenciones de enfermeria y sus resultados.

Criterios de exclusion
Para descartar los articulos innecesarios se tomara en cuenta los siguientes

criterios de exclusion:

e Articulos que no estén disponibles en texto completo.
e Estudios que no se centren en la poblacion objetivo o en intervenciones de

enfermeria.
e Documentos publicados en idiomas distintos al espafiol o inglés.

e Atrticulos en base de datos pagadas

Ecuacion de busqueda bibliografica



Para la estrategia de busqueda y obtencion de informacién se utiliz6 operadores
booleanos AND y OR, con el objetivo de combinar los términos de los descriptores
en Ciencias de la Salud (DeCs) los descriptores utilizados fueron: "intervenciones
de enfermeria”, "prevencién de enfermedades cardiovasculares”, "adultos

joévenes", "salud cardiovascular”.

Matriz PRISMA

El diagrama PRISMA es una representacion grafica que resume el proceso de
revision sistematica aplicado en este estudio. Consta de cuatro secciones
principales: identificacion, seleccion, elegibilidad e inclusion. En cada seccion, se
muestra el namero de estudios considerados en cada etapa, desde la
identificacion inicial hasta la inclusion final en el analisis. Esto proporciona una
vision clara y transparente del flujo de informacion, incluyendo el niumero de
estudios identificados, excluidos y finalmente incluidos en la revision sistemética,
lo que ayuda a los lectores a comprender cOmo se seleccionaron los estudios y a

evaluar la validez y la integridad del proceso de revision.

Como problema o poblacién de interés se definen los adultos jévenes (18-35 afios)
en riesgo de enfermedades cardiovasculares. Para la intervencion, se aborda la
necesidad de implementar estrategias de prevencién a través de intervenciones de
enfermeria, que incluyen educacion sobre estilos de vida saludables, manejo del
estrés y control de factores de riesgo. Dentro de la comparacién, se revisa y
contrasta diversa bibliografia referente a las intervenciones efectivas,
precauciones, y el impacto de estas en la salud cardiovascular de esta poblacion.
Por ultimo, los resultados esperados corresponden a las conclusiones mas
importantes en cuanto a los cuidados y estrategias que se deben tener en cuenta

para la prevencion de enfermedades cardiovasculares en adultos jovenes.

A continuacién, se presenta el diagrama PRISMA realizado para la revision
bibliografica del presente estudio. En el grafico se indica que la busqueda
bibliogréfica consta de un total de 90 articulos, de los cuales 10 fueron obtenidos



de PubMed, 15 articulos de Google Académico, 20 corresponden a articulos
originales, 12 fueron de la biblioteca Scielo, 18 de la plataforma Dialnet, 10 fueron

de la biblioteca de ScienceDirect, y por ultimo 5 tesis doctorales.

Se registraron un total de 90 fuentes bibliograficas, de las cuales se tomaron en
cuenta 25 articulos para el presente trabajo correspondiente a la revision
bibliografica. Los articulos finales fueron 5 obtenidos del repositorio Scielo, 3 de
ScienceDirect, 2 de tesis doctorales, 6 de Google Académico, 5 de PubMed, y 4

de Dialnet.
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7. RESULTADOS

Caracteristicas Demograficas de la Poblacion de Interés

La revision de la literatura revela que la poblacion de adultos joévenes, definida
como aquellos entre 18 y 35 afios, presenta caracteristicas demograficas

significativas que influyen en la prevalencia de factores de riesgo



cardiovasculares. En Ecuador, estudios demograficos indican que la distribucion
de género en esta poblacion es notablemente desigual, con un predominio de
mujeres que representa entre el 55% y el 65% del total de jévenes (11). Este
desequilibrio de género puede estar relacionado con factores socioculturales que

afectan la salud y el acceso a servicios de salud en este grupo de edad.

Ademas, la mayoria de los estudios analizados muestran que el rango de edad
mas afectado por los factores de riesgo cardiovasculares es el de 20 a 29 afios,
con un 80% de los participantes en este grupo (12). Esta tendencia es
preocupante, ya que sugiere que los jovenes adultos estdn expuestos a riesgos

qgue pueden tener repercusiones a largo plazo en su salud cardiovascular.

El nivel educativo juega un papel clave en la prevencion de enfermedades
cardiovasculares. Estudios anteriores han mostrado que un mayor nivel de
educacién esta relacionado con un mejor entendimiento sobre la salud y las
estrategias para prevenir enfermedades. Se estima que aproximadamente el 70%
de los adultos jovenes en Ecuador poseen educacion superior, lo que podria influir
positivamente en sus habitos de salud y su capacidad para adoptar
comportamientos preventivos. Sin embargo, esto también plantea la cuestion de

como se traduce este nivel educativo en acciones concretas de prevencion.
Prevalencia de Factores de Riesgo Cardiovasculares

La literatura revisada indica que la prevalencia de factores de riesgo
cardiovasculares entre los adultos jovenes es alarmante. La obesidad y el
sobrepeso son particularmente preocupantes; se estima que alrededor del 37% de
los jovenes en Ecuador presentan sobrepeso u obesidad, lo que se considera un
factor predisponente para el desarrollo de enfermedades cardiovasculares (13). La
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) ha sefialado que la obesidad es un
problema creciente en América Latina, afectando a un porcentaje significativo de
la poblacién joven, lo que resalta la necesidad de intervenciones efectivas en esta
area (14).



La hipertensién arterial es considerada un factor de riesgo significativo para
diversas enfermedades, de acuerdo a estudios realizados por Molina J y Lopez A,
sefalan que entre el 20% y el 25% de los adultos jévenes en Ecuador han recibido
un diagnéstico de hipertension, lo que resalta la necesidad de implementar
estrategias de prevencion y manejo en esta poblacion para mitigar el impacto de la
enfermedad. La hipertension no controlada es un factor determinante en el
desarrollo de complicaciones graves, como infartos y accidentes
cerebrovasculares, lo que subraya la urgencia de abordar este problema desde

una perspectiva de salud publica para prevenir sus consecuencias mas severas.

El tabaquismo es otro problema significativo, con tasas de consumo que varian
entre el 15% y el 20% en la poblacion joven (8). La OMS ha identificado el
consumo de tabaco como uno de los principales factores de riesgo modificables
para las enfermedades cardiovasculares, lo que resalta la necesidad urgente de
establecer programas de prevencion y cesacion del tabaquismo en la poblacion.
La conexién entre el tabaquismo y el incremento de la morbilidad cardiovascular
estd ampliamente documentada, lo que justifica la implementacion de

intervenciones integrales para abordar este comportamiento.
Conocimiento sobre Prevencion Cardiovascular

El conocimiento sobre la prevencion de enfermedades cardiovasculares es un
aspecto critico en la salud de los jévenes. La revision indica que, aunque muchos
joévenes tienen conocimientos basicos sobre las enfermedades cardiovasculares,
solo un pequefio porcentaje sabe coOmo prevenirlas adecuadamente. Se estima
que alrededor del 35% de los jovenes conocen las medidas preventivas
adecuadas, lo que indica una brecha significativa en la educacion sobre salud
(15). Esta desconexion entre el conocimiento tedrico y la aplicacion practica de
habitos saludables es preocupante y sugiere la necesidad de estrategias

educativas mas efectivas.



La falta de informacion sobre la importancia de la actividad fisica es notable;
menos del 20% de los jovenes mencionaron realizar ejercicio regularmente como
parte de su rutina de salud (16). Este hallazgo sugiere que hay una necesidad
urgente de aumentar la concienciacion sobre la importancia de la actividad fisica
en la prevencion de enfermedades cardiovasculares. La inactividad fisica es un
factor de riesgo conocido que contribuye a la obesidad y otros problemas de salud,

lo que hace que la promocion de un estilo de vida activo sea esencial.
Impacto de la Intervencion de Enfermeria

La literatura revisada sugiere que las intervenciones de enfermeria pueden tener
un impacto positivo en la salud cardiovascular de los jovenes. Se ha documentado
que programas de educacion en salud pueden reducir el indice de masa corporal
(IMC) en un 5% en participantes que reciben intervenciones educativas (17). Este
tipo de intervencion no solo se centra en la reduccion del IMC, sino que también

aborda otros factores de riesgo, como la hipertension y el tabaquismo.

Se espera que estas intervenciones contribuyan a normalizar la presion arterial en
una proporcion considerable de jovenes diagnosticados con hipertension.
Investigaciones han mostrado que las intervenciones de enfermeria pueden lograr
un control efectivo de la presién arterial en hasta el 30% de los jovenes
hipertensos. Este hallazgo es prometedor y sugiere que la educacion y el
seguimiento constante pueden ser enfoques clave en la gestion de la salud

cardiovascular.

Fomentar habitos saludables, como la practica regular de ejercicio y la cesacion
del tabaquismo, es crucial para disminuir los factores de riesgo cardiovascular. La
implementacion de programas de intervencion de enfermeria a gran escala podria
ser fundamental para mejorar la salud cardiovascular de los jovenes en el futuro.
La evidencia indica que, al personalizar y expandir estos programas, se podria
lograr un impacto considerable en la reduccion de la carga de enfermedades

cardiovasculares en la poblacion juvenil.



Cuadro 1. Resumen de los resultados

Aspecto

Descripcion

Caracteristicas Demograficas

- Predominio de mujeres (55%-65%) en la poblacion
joven.
- Mayoria en el rango de 20-29 afios (80%).

- 70% con educacion superior.

Prevalencia de Factores de

- Obesidad y sobrepeso: 37% de jévenes presentan

Riesgo sobrepeso u obesidad.
- Hipertension: 20%-25% diagnosticados con
hipertension.

- Tabaquismo: 15%-20% de jévenes son fumadores.

Conocimiento sobre | - Solo 35% conocen medidas preventivas adecuadas.

Prevencion - Menos del 20% realiza actividad fisica

regularmente.

Impacto de Intervenciones de

Enfermeria

- Programas educativos pueden reducir IMC en un
5%.

- Control de presion arterial en hasta el 30% de
jovenes hipertensos.

- Promocién de habitos saludables es esencial.

Autora: Alcivar (2024)

Este cuadro resume los hallazgos clave de la investigacion y facilita la

comprension de la situacion actual en relacion con la salud cardiovascular de los

adultos jovenes.

8. DISCUSION

La salud cardiovascular en adultos jovenes es un tema de creciente preocupacion

a nivel global. La evidencia recopilada en esta investigacion subraya la necesidad

urgente de abordar los factores de riesgo que afectan a esta poblacién y resalta el




papel fundamental que las intervenciones de enfermeria pueden desempefiar en

la prevencién y el manejo de estas condiciones.
Prevalencia de Factores de Riesgo Cardiovasculares

Los resultados de la investigacion revelan una alta prevalencia de obesidad y
sobrepeso en la poblacién joven, con un 37% reportado en estudios recientes.
Este dato es alarmante y se alinea con las tendencias globales observadas por la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), que ha identificado la obesidad como
una epidemia en aumento en América Latina (18). La obesidad es un factor de
riesgo complejo que no solo favorece el desarrollo de enfermedades
cardiovasculares, sino también de diabetes tipo 2, algunos tipos de cancer y
trastornos metabolicos. La conexion entre la obesidad y la salud cardiovascular
estd ampliamente documentada, ya que el exceso de peso eleva la presion
arterial, los niveles de colesterol y la resistencia a la insulina, lo que, a su vez,

incrementa considerablemente el riesgo de sufrir enfermedades cardiacas.

La hipertension arterial, diagnosticada en un 20%-25% de los jovenes, es otro
hallazgo critico. La hipertension es a menudo asintomatica, lo que hace que
muchos jévenes no sean conscientes de su condicion hasta que se presentan
complicaciones graves. La falta de diagnéstico temprano y tratamiento adecuado
puede llevar a consecuencias a largo plazo, incluyendo infartos y accidentes
cerebrovasculares. La literatura sugiere que la hipertension en jovenes esta
relacionada con habitos de vida poco saludables, como el consumo excesivo de
sal, el sedentarismo y el estrés (19). Por lo tanto, es esencial implementar
estrategias de deteccion temprana y programas de concienciacion que aborden

estos factores.
Conocimiento y Educacion en Salud

El conocimiento sobre la prevencién de enfermedades cardiovasculares es crucial

para la adopcion de comportamientos saludables. Sin embargo, los resultados de



la investigacion indican que solo el 35% de los jovenes conocen las medidas
preventivas adecuadas. Esta brecha en el conocimiento es preocupante y sugiere
gue los esfuerzos educativos actuales no estan siendo efectivos. La educacion en
salud debe ser accesible y relevante para los jovenes, utilizando un lenguaje claro
y estrategias de comunicacion que resuenen con sus intereses y estilos de vida
(20).

La baja participacion en actividades fisicas entre los jovenes, con menos del 20%
realizando ejercicio de manera regular, subraya la urgencia de fomentar estilos de
vida activos. La falta de actividad fisica es un factor de riesgo bien conocido que
contribuye a la obesidad y la hipertension, y esta estrechamente vinculada a la
cultura del sedentarismo que predomina en muchas sociedades actuales. Para
promover la actividad fisica, es esencial no solo educar sobre sus beneficios, sino
también crear entornos que faciliten la practica regular del ejercicio, como

parques, instalaciones deportivas y programas comunitarios.
Impacto de las Intervenciones de Enfermeria

Las intervenciones de enfermeria son fundamentales en la promocion de la salud
y la prevencion de enfermedades. La capacidad de los enfermeros para educar,
motivar y apoyar a los jévenes en la adopcién de habitos saludables es invaluable.
Estudios han demostrado que las intervenciones educativas pueden reducir el IMC
en un 5% y ayudar a normalizar la presion arterial en hasta el 30% de los jovenes
hipertensos (21). Esto sugiere que, si se implementan de manera adecuada, las
intervenciones de enfermeria pueden tener un impacto significativo en la salud

cardiovascular de esta poblacion.

Es esencial que estas intervenciones se adapten a las necesidades individuales
de los jovenes. El disefio de programas que incluyan actividades como talleres,
charlas educativas y seguimientos periédicos puede mejorar significativamente la
efectividad de las intervenciones. Ademas, la integracién de tecnologia, como
aplicaciones moviles y plataformas digitales, facilita el acceso a la informacion vy el



monitoreo de los habitos de salud. Herramientas como la telemedicina y las
consultas virtuales también ofrecen una solucion eficaz para alcanzar a los
jévenes que, por diversas razones, no tienen acceso frecuente a los servicios de

salud.
Consideraciones Socioculturales

Es fundamental reconocer que los factores socioculturales juegan un rol esencial
en la salud cardiovascular de los jévenes. Aspectos como la cultura alimentaria, el
acceso a alimentos saludables y las normas sociales relacionadas con la actividad
fisica influyen significativamente en sus habitos de salud. En muchas
comunidades, la presencia de alimentos ultraprocesados y la falta de espacios
adecuados para el ejercicio son obstaculos importantes para mantener un estilo de
vida saludable. Por lo tanto, las intervenciones deben considerar estas realidades
y colaborar estrechamente con las comunidades para desarrollar soluciones
sostenibles. La discusion sobre la salud cardiovascular en adultos jévenes debe
centrarse en la prevencion y el manejo de factores de riesgo. La colaboracion
entre profesionales de la salud, educadores y la comunidad es esencial para

abordar esta problemética. Se recomienda:

1. Fortalecer la educacion en salud: Implementar programas educativos que
aborden especificamente la salud cardiovascular y la importancia de la

prevencion desde una edad temprana.

2. Promover la actividad fisica: Desarrollar iniciativas que incentiven la
participacion en deportes y actividades recreativas, especialmente en

entornos escolares y comunitarios.

3. Implementar intervenciones de enfermeria: Fomentar la capacitacion de
enfermeros en el manejo de la salud cardiovascular y la promocion de

habitos saludables.



4. Utilizar tecnologia: Aprovechar herramientas digitales para mejorar el

acceso a la informacién y el seguimiento de la salud.

5. Abordar factores socioculturales: Colaborar con comunidades para crear
entornos que faciliten el acceso a alimentos saludables y espacios para la

actividad fisica.

Al abordar estos aspectos, se puede contribuir significativamente a la reduccion de
la carga de enfermedades cardiovasculares en la poblacién joven, mejorando su

calidad de vida y bienestar a largo plazo.

Cuadro 2. Resumen de la discusién

Aspecto Descripcion

Prevalencia de Factores de | - Obesidad y sobrepeso: 37% de jévenes afectados,
Riesgo contribuyendo a enfermedades cardiovasculares vy
metabolicas.
- Hipertensidn: 20%-25% diagnosticados, a menudo
asintomatica.

Conocimiento y Educacion | - Solo el 35% de los jovenes conocen medidas
en Salud preventivas adecuadas.
- Baja actividad fisica: menos del 20% realiza ejercicio
regularmente.

Impacto de las | - Intervenciones educativas pueden reducir el IMC en un
Intervenciones de | 5% y normalizar la presion arterial en hasta el 30% de
Enfermeria jovenes hipertensos.

- Uso de tecnologia (apps, telemedicina) para facilitar el
acceso a la salud.

Consideraciones - Factores como la cultura alimentaria y el acceso a
Socioculturales alimentos saludables influyen en los comportamientos de
salud.

- Necesidad de soluciones sostenibles en colaboracion
con las comunidades.

Recomendaciones 1. Fortalecer la educacion en salud.
2. Promover la actividad fisica en entornos comunitarios.
3. Implementar  intervenciones de  enfermeria

personalizadas.




4. Utilizar tecnologia para el seguimiento y la educacion.
5. Abordar factores socioculturales para facilitar habitos
saludables.

Autora: Alcivar (2024)

Este cuadro resume los hallazgos clave y recomendaciones de la discusion,
facilitando la comprension de la situacién actual y las acciones necesarias para
mejorar la salud cardiovascular de los adultos jévenes.

9. CONCLUSIONES

A través de la revision bibliografica realizada, se pudo evidenciar que, aunque las
enfermedades cardiovasculares en adultos jovenes en Ecuador no estan tan
ampliamente documentadas como en otras poblaciones, existen condiciones
prevenibles asociadas a factores de riesgo modificables que requieren atencién
urgente. La falta de conciencia y la escasa implementacion de estrategias
preventivas contribuyen a una tendencia creciente en la incidencia de estas
enfermedades, lo cual resalta la necesidad de fortalecer las politicas de salud

publica y promocién de habitos saludables desde edades tempranas.

Los factores de riesgo mas prevalentes en esta poblacién incluyen la hipertension
arterial, el tabaquismo, la obesidad, la diabetes tipo 2 y el sedentarismo. Estos
factores, cuando no se gestionan de manera efectiva, aumentan
considerablemente el riesgo de desarrollar enfermedades cardiovasculares en
edades tempranas. La identificacibn temprana de estos factores y su manejo

adecuado es crucial para la prevencion.

Las intervenciones de enfermeria desempefian un papel fundamental en la
prevencion primaria de las enfermedades cardiovasculares en adultos jovenes,
especialmente mediante actividades educativas y de promocion de la salud. A
través del asesoramiento individualizado sobre la adopcion de estilos de vida
saludables, la monitorizacién de factores de riesgo y la orientacién para el manejo

de condiciones preexistentes, los profesionales de enfermeria son clave para




reducir la carga de enfermedades cardiovasculares en esta poblacién. Es
necesario fortalecer la formacion y la implementacion de estrategias especificas
dentro de los planes de salud publica para maximizar el impacto de estas

intervenciones.

10. CONSIDERACIONES ETICAS

En la investigacion se considerd la responsabilidad en la validacion de la
informacion a través de la revision bibliografica, buscando datos verificables y
realizando las citas pertinentes siguiendo las normas de Vancouver, asegurando la

veracidad en todos los documentos.

Uno de los principios bioéticos relevantes es la no maleficencia, que implica
respetar los criterios establecidos por cada autor sin emitir juicios sobre sus
resultados. La justicia también es un aspecto crucial en este estudio, ya que, al
basarnos en el conocimiento de otros autores para desarrollar esta investigacion,

podremos generar nuestros propios resultados.
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