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Resumen

Antecedentesy objetivos. La hipertensién arterial sistélica se reconoce como el mayor determinante de las
enfermedades cardiovasculares, pese a que hace unas décadas se pensaba que la elevacion de lacifra
diastdlica era mas importante, en ese sentido, recientemente la presion del pulso se ha encontrada vinculada a
dario ateroscleroso coronario en sujetos de edad avanzada pero en adol escentes ha sido poco estudiada, 10 que
aqui se analiza es laimportancia de ellas en esta poblacion.

M étodos: Se realizd una encuesta transversal, participaron 3.240 estudiantes, de ocho escuelas publicasy dos
privadas en el &rea urbanay tres escuelas publicas en e medio rural. Se midieron las cifras de presion arteria
sistdlica, diastolicay se estimd la presion arterial mediay del pulso, se midieron variables somatométricas y
metabdlicas.

Resultados: Laprevalenciade valores altos de la presion del pulso afectd alos adolescentes de escuel as
rurales 18,3 %, en orden decreciente la presion arterial media afect6 a 13,3 % de adolescentes de las escuelas
particularesy 11,9 % de las oficiales. Las caracteristicas somatométricas de | os adol escentes para cada
modalidad de hipertension resultaron diferentes. Larazdn de momios parala prevalencia (RMP) de los

adol escentes con hipertension del pulso y estatura ? percentil 10 result6 de 0,36 con un intervalo de confianza
(IC) 95 % (0,21-0,62) y para obesidad resulté RMP 2,37 IC (1,81-3,11), no obstante, a estratificar por
estatura, los que tuvieron estatura baja su riesgo increment6 a 3,13 1C (0,82-11,90).

Conclusiones: La prevalencia de | as distintas modalidades de hipertension arterial resulto diferente segiin
nivel socioecondmico de la escuelay sexo. Las caracteristicas somatomeétricas para estas modalidades de
hipertension sugieren que se podrian tratar de diferentes entidades de hipertension arterial.



