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INTRODUCCION Y OBJETIVO

La obesidad es considerada como un factor de riesgo de HTA y de mal control de la misma'. El exceso de peso incrementa los niveles de
presion arterial, ademas de aumentar aiin mas la mortalidad cardiovascular y por todas las causaZ.
El objetivo del estudio fue relacionar la adherencia a la dieta mediterranea y la actividad fisica con la obesidad en una poblacion de hipertensos

de Caceres.

MATERIAL Y METODO

- Se realizo un estudio descriptivo transversal. El estudio se llevo a cabo durante los meses de noviembre de 2015 y marzo de 2016 en el area
de salud de Céaceres. Se reclutaron un total de 113 personas con hipertension arterial en tratamiento farmacologico. Todos las participantes
firmaron un consentimiento informado.

- Atodos los pacientes se les cuantifico la adherencia a la dieta mediterranea (alta o baja) mediante el cuestionario de 14-items realizado en el
estudio PREDIMED. Ademas se les determind el nivel de actividad fisica realizado al contestar la pregunta ¢ Cuanto ejercicio fisico realiza en
su tiempo libre? Las categorias de las respuestas fueron: sedentario, moderado, activo y de competicion.

- También se recogieron variables tales como: edad, sexo, peso, talla, IMC, habitos tabaquicos y de alcohol, presidon arterial y diabetes .

- Se realizo un estudio de Odd Ratio para detectar los factores de riesgo y de proteccion en el desarrollo de obesidad en estos pacientes.

RESULTADOS

El 30.1% (34) tenian un peso normal, 47,8% (54) tenian sobrepeso y el 22,1% (25) eran obesos.

Tabla 1. Estudio descriptivo de la poblacion Tabla 2. Analisis Odd Ratio
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Ejercicio Moderado, n (%)
Ejercicio Activo, n (%)
Puntuacion PREDIMED

Alta adherencia a la dieta mediterranea, n (%)

Datos expresados en media = desviacion estandar y en frecuencias y porcentajes.

49 (43,4%)
36 (31,9%)
13 (11,5%)
8,84 + 1,70
63 (55,8%)

* p-Valor <0,05, estadisticamente significativo

CONCLUSIONES

La actividad fisica moderada-activa y la alta adherencia a la dieta mediterranea disminuyen el riesgo de presencia de obesidad en pacientes

hipertensos en tratamiento farmacologico
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