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APRESENTACAO

A obra “Ciencias de la salud: Oferta, acceso y uso 4” compreende uma coletanea
de textos elaborados por diferentes autores acerca das ciéncias da saude. O livro integra
diversas areas do conhecimento que analisaram temas contemporaneos relacionados aos
processos de saude e doencga.

Diversos profissionais, estudantes universitarios, professores e pesquisadores da
area de salde, do Brasil e de paises da América Latina, compartilham seus trabalhos
cientificos. A obra foi organizada em 14 capitulos e reine as contribuicdes dos autores por
meio de pesquisas de natureza basica e aplicada, revisdes de literatura, ensaios teoricos e
vivéncias no contexto da salde.

Espero que esta coletanea contribua com o enriquecimento da formagéo universitaria
e da atuagcdo multiprofissional no ambito das Ciéncias da Saude. Agradeco os autores
pelas contribuicbes que tornaram essa edi¢cdo possivel e convido os leitores para uma
imersdo em cada capitulo desta obra.

Edson da Silva
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RESUMEN: La hipertension arterial es una
enfermedad que cada dia muestra una mayor
Tasa de incidencia en la poblacion, se estima
que en el mundo hay 1130 millones de personas
con hipertension y la gran mayoria viven en
paises con ingresos bajos o medianos. La
presion arterial es una de las causas principales
de muerte prematura, por esta razén se debe
crear conciencia para la prevencion de esta
enfermedad. En el &mbito de la salud, se ha
verificado que un buen estilo de vida es util
para la prevencion de la hipertension arterial y
para su tratamiento. El objetivo del trabajo se
orienta hacia la prevencion de la hipertension
en las personas, basados en la alimentacion,
nutricion y actividad fisica, para ayudarle a que
no desarrollen esta enfermedad. Los métodos
utilizados permitieron una revision de las fuentes
bibliograficas disponibles en revistas cientificas
de bases de datos Scopus. Latindex, Scielo, que
se utilizaron para obtener informacion cientifica
sobre la hipertension, con acciones de prevencion
comunitaria que ayuden en la salud y calidad
de vida, aunque exista herencia por padres
hipertensos. Como conclusién manteniendo
un estilo de vida saludable, se puede lograr un
resultado efectivo en la vida de una persona que
puede desarrollar hipertension por un mal estilo
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de vida.
PALABRAS CLAVE: Hipertension; actividad
fisica; alimentacion; nutricion.

FOOD, NUTRITION AND PHYSICAL
ACTIVITY IN THE PREVENTION OF
ARTERIAL HYPERTENSION

ABSTRACT: Hypertension is a disease that
every day shows a higher incidence rate in the
population, it is estimated that in the world there
are 1130 million people with hypertension and
the vast majority live in low- or middle-income
countries. Blood pressure is one of the leading
causes of premature death, for this reason
awareness should be raised for the prevention
of this disease. In the field of health, it has been
verified that a good lifestyle is useful for the
prevention of hypertension and for its treatment.
The objective of the work is oriented towards
the prevention of hypertension in people, based
on food, nutrition and physical activity, to help
them not develop this disease. The methods
used allowed a review of the bibliographic
sources available in scientific journals of Scopus
databases. Latindex, Scielo, which were used
to obtain scientific information on hypertension,
with actions of community prevention that help
in health and quality of life, although there
is inheritance by hypertensive parents. As a
conclusion by maintaining a healthy lifestyle, an
effective outcome can be achieved in the life of a
person who may develop lifestyle hypertension.
KEYWORDS: Hypertension; physical activity;
food; nutrition.
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INTRODUCCION

La calidad de vida que lleva cada persona es determinante para la prevencion
de la hipertension arterial y a su vez, acciones que se cuentan en todo paciente con
esta enfermedad, estas medidas de prevencién son dirigidas a que las personas tomen
conciencia de la necesidad de adoptar un estilo de vida saludables, con habitos y control
de su tratamiento, logrando asi disminuir notablemente su morbimortalidad (1). En la
actualidad se le ha dado una gran importancia a la atencion del adulto en lo que se refiere
a su salud y longevidad para poder mantener una esperanza de vida libre de incapacidad
(Elvi). La salud, la longevidad y la calidad de vida dependen de varios factores entre los que
podemos destacar los siguientes: las caracteristicas biologicas, el estilo de vida, la influencia
medio ambiental donde se vive y el sistema sanitario. Al analizar el comportamiento de la
hipertension arterial en la poblacion, se observa que aparte del factor genético existen otras
condicionantes, como el sedentarismo, la poca actividad fisica y la alimentacion y nutricién
inadecuada que se fundamentan como factores de riesgo modificables, por lo que permiten
efectuar la prevencion enfatizada, en la dieta adecuada que integre los macronutrientes(
proteinas, carbohidratos y lipidos), micronutrientes( vitaminas y minerales) y actividad fisica
adaptada a las caracteristicas morfologicas y funcionales, ademas de la edad de la persona,
logrando mantener unos niveles adecuados en la presion arterial de cada sujeto, donde
una persona con la sistélica igual o mayor a 140 mmHg y una presion diastélica mayor o
igual a 90mmHg se considera hipertensa. El objetivo en la prevencion de la hipertension
arterial en este estudio estd orientado hacia la prevencion contribuir a disminuir las
complicaciones que lleva implicita a nivel cardiovascular y renal. Por ello se trata de influir
en la conciencia de la poblacion sobre los beneficios que conlleva unos buenos hébitos de
vida para prevenir enfermedades como la hipertension arterial (HTA), que presenta una
elevada tasa de incidencia, siendo la causa de un elevado numero de muertes. Con su
facil control, por siguiente, no solo se trata de desarrollar un estudio sobre un problema de
salud que presenta caracteristicas que se hacen fundamentalmente comprensible, sino que
la situacion de la crisis actual y la politica restrictiva sea una oportunidad para demostrar
la importancia en la prevencion de la HTA, logrando un papel primordial en la salud de la
poblacion.

MATERIALES Y METODOS

Se realiz6 una revisidn de las fuentes bibliogréaficas disponibles en revistas cientificas
de bases de datos Scopus. Latindex y Scielo, para dar cumplimiento con los objetivos de
la investigacion en la prevencion de la Hipertension arterial. Se consultaron ademas otras
informaciones en libros y revistas disponibles, sobre la alimentacion, nutricion y terapia
fisica para la prevencion de enfermedades crénicas en el desarrollo de la investigacion.

Utilizamos buscadores de diferentes fuentes para el disefio del trabajo cientifico,
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a través de palabras claves, en la cual se ejecutaron 25 referencias en libros, revistas,
articulos, que variaban en la informacion referente a cada pauta establecida, se logrd
obtener informacion de 10 encuestas que involucraban en la prevencion de la hipertension
arterial. Se seleccion6 un total de 13 referencias para el trabajo de investigacion.

DESARROLLO

La hipertension arterial en las intervenciones sobre el estilo de vida encabeza
un papel fundamental de esta guia como las indicaciones primordiales y a la vez, como
acciones a tener presente en todo paciente ya diagnosticado de esta afeccion.

En la alimentacion es necesaria una dieta adecuada a las necesidades individuales,
con control de sodio, potasio y una serie de recomendaciones que orienten a la persona
hacia un estilo de vida mas saludable.

El exceso de sodio se relaciona con la retencién de liquidos en los tejidos del cuerpo
y, por tanto, con el incremento de los valores de presion. Cuanto menos sodio contenga la
dieta, mas facil sera eliminar ese exceso por la orina y asi contribuir a normalizar los niveles
de presion arterial. La dieta pobre en sodio, también beneficia a personas que padecen de
enfermedad cardiovascular o hepatica avanzada con retencién de liquidos.

Por otro lado, la hipertension se considera factor de riesgo de enfermedad
cardiovascular, por lo que las recomendaciones dietéticas también deben incluir
orientaciones para la normalizacion del peso (en caso de sobrepeso u obesidad), control
de la calidad de la grasa y del colesterol, asi como asegurar una cantidad adecuada de
fibra y antioxidantes naturales, relacionados con la prevencion de estas enfermedades (1).

Estilos de vida y caracteristicas asociadas con un aumento del riesgo de
eventos cardiovasculares

Estilos de vida (modificables)

. Habito de Fumar. Dieta no saludable. Excesivo consumo de alcohol, sedentaris-
mo, poca actividad fisica*.

Caracteristicas bioquimicas o fisiolégicas (modificables)

»  Colesterol plasmatico total y LDL elevados. Colesterol HDL disminuido.
»  Presion arterial elevada. Triglicéridos plasmaticos elevados.

+  Hiperglicemia, Diabetes. Obesidad. Factores trombogénicos.
Caracteristicas personales (no modificables)

+ Edady sexo.
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Historia familiar y personal de Enfermedad Cardiovascular (ECV) a edad tem-

prana (hombres <55 afos, mujeres <65 anos).

Disminuir la ingestion de sal (sodio)

Las cantidades estimadas de sodio, cloruro y potasio en personas con buen estado

de salud que no manifiestan problemas en la presion arterial es la siguiente:

ADULTOS
Cloruro (mg) Sodio (mg) Potasio (mg) Calcio (mg)
750 500 2000 800

En razén con los habitos alimenticios de nuestra poblacion se supone que la

ingestion de cloruro de sodio sea superior a la necesaria.

El sodio y su influencia negativa sobre la hipertension es discutible por algunos

especialistas y hasta ahora no se llega a un acuerdo, debido a la interaccién con otros

factores, pero como prevencion se recomienda que la ingesta de sal no sobrepase los 5g al

dia por persona, esto equivale a una cucharadita rasa sal refinada, que se distribuya entre

los platos confeccionados en las comidas.

Las proteinas de alta calidad que provienen de alimentos, contienen mas sodio que

el resto de alimentos, por ejemplo: leche, carne, pescado, entre otros. La coccion de estos

puede reducir la ingesta de sodio, desechando asi el liquido de coccidn.

En si, la mayoria de frutas frescas y vegetales contienen insignificantes cantidades

de sodio, por lo que pueden emplearse libremente en la dieta hiposodica ligera (1).

Alimentos que contienen poco sodio:

.

Azlcar refino.
Margarina.
Calabaza.
Melén de agua.
Ciruelas.

Pifa.

Platano fruta.

Miel de abejas.

Alimentos que no deben ser utilizados:

Alimentos en conservas y embutidos.
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+  Galletas, pan, rositas de maiz.

+ Salsas y sopas en conservas.

* Queso.

+ Mantequilla, mayonesa, entre otros.

+  Sal de mesa.

Aumento en la ingesta de potasio

La dieta elevada en potasio ayuda en la proteccién contra la hipertension, asi
también logrando permitir un mejor avance en el control de los que padecen, un exceso de
potasio asemeja un aumento en la excrecion de sodio. La cantidad minimo de potasio al dia
para personas sanas son de 2g.

La alimentacion garantiza el suministro de potasio, superior a lo que se pide minimo.

Alimentos ricos en potasio:
+  Platano mediano
+ Y% Papaya
+ % Taza de jugo de ciruela pasa
* Y% de taza de pasas.
*  Mango mediano
»  Naranja pequena.
+  Higado.

+  Viandas.

Alimento en la ingesta de calcio

La cantidad de calcio se establece a un nivel de 800mg al dia para adultos, para

embarazadas y madres se recomienda 400 mg al dia de forma adicional (2).
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TABLA DE ALIMENTOS RICOS EN CALCIO

ALIMENTOS CONTENIDO EN CALCIO

Queso Gruyere, emmental, roquefort, bola 560-850
Queso manchego fresco 470
Sardinas en aceite 400
Almendras, avellanas 240
Cigalas, langostinos, gambas 220
Queso de Burgos 186

Yogur 180-127
Natillas y flanes 140
Leche de vaca 130
Chocolate con leche 120
Almejas, berberechos, chirlas. 120
Nueces, datiles, pasas 70
Aceitunas 63

Grasas

Las grasas estan constituidas por mezclas de acidos grasos saturados e insaturados,
variando su proporcion de unos a otros. Cuando se excede el consumo de acidos grasos
saturados favorece a que se eleven los niveles de colesterol en el organismo, aumenta el
riesgo de enfermedades cardiovasculares como la hipertension, y otras no transmisibles

como la diabetes y la obesidad.

Colesterol

El colesterol dietético tiene un impacto significativo sobre las concentraciones de
colesterol total sérico, pero su efecto es menor que los cambios que produce la ingestion de
acidos grasos saturados. Las recomendaciones actuales establecen una ingesta de menos
de 300 mg/dia, en los adultos sanos y 200 mg/dia para aquellos con LDL-colesterol elevado
o enfermedad cardiovascular.

Frutas y verduras

Las frutas y las verduras contribuyen a la salud cardiovascular gracias a su alto
contenido en vitaminas, sales minerales, fibra y antioxidantes. Se recomienda un consumo
diario de frutas y verduras de 400 g diarios, un promedio de cinco porciones al dia, quizas

nos parezca mucho, pero pueden ser pequefas porciones de cada una de ellas.

Ciencias de la salud: Oferta, acceso y uso 4 Capitulo 4 “



Fibra alimentaria

La fibra protege contra la cardiopatia coronaria y la hipertension arterial. El consumo
de dietas ricas en granos enteros, leguminosas, frutas y hortalizas se debe traducir en una
ingesta de mas de 25 mg diarios.

Antioxidantes

La mayoria de los antioxidantes se encuentran en alimentos vegetales, lo que
explica que se debe incluir frutas, verduras, legumbres, hortalizas y cereales integrales en

nuestra dieta para lograr el efecto protector contra diversas enfermedades (3).

Nutricién en la prevencion de la hipertension arterial

Un estilo de vida saludable se considera beneficioso para la prevencion y tratamiento
de la hipertension arterial. Esta revision analiza el efecto independiente y combinado del
sodio, proteinas, potasio, magnesio, calcio y otros nutrientes sobre la tension arterial. La
adopcion de una dieta rica en fruta, verdura y lacteos desnatados, la disminucion de la
ingesta de sal y alcohol, la pérdida de peso en pacientes con sobrepeso u obesidad y la
actividad fisica regular pueden prevenir y retrasar el desarrollo de hipertension (4).

Factores dietéticos implicados

SAL

La respuesta clinica a la sal es heterogénea. En algunos individuos origina elevacion
delaTA, mientras en otros no la modifica. Esta respuesta ha llevado a clasificar a la poblacion
en sujetos sensibles y resistentes a la sal, respectivamente. Un 30---50% de la poblacion
hipertensa es sensible a la sal. Los ancianos, las personas de raza afroamericana y los
pacientes con diabetes o insuficiencia renal crdnica presentan mayor respuesta tensional
al incremento del sodio en la dieta.

La causa por la cual la sal aumenta las cifras de TA es multifactorial. En sujetos
sanos, el aumento de la sal de la dieta se acompana™ de un incremento de la excrecion renal
de sodio. Con el tiempo, en individuos predispuestos, como aquellos con prehipertension
esencial, la excrecion se altera, lo que conlleva un aumento del volumen intravascular. A
nivel de las células endoteliales de los vasos, la retencion de sodio, acompanada de una
dieta baja en potasio, inhibe la bomba de sodio-potasio y aumenta el calcio intracelular (5).

Calorias

Existe una relacion directa entre el peso corporal y, por lo tanto, el aporte de calorias
en la dieta, y la TA, en un analisis del Nurses’ Health Study se ha observado un riesgo del
40% mayor de presentar HTA en mujeres con indice de masa corporal (IMC) > 25 frente a
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las que presentan peso normal.

Potasio

El efecto hipotensor del potasio depende de la cantidad de sodio ingerido.
Concretamente, el electrolito es mas efectivo en disminuir la TA en individuos con ingestas
elevadas de sodio, en pacientes hipertensos y en individuos de raza afroamericana.
Ademas, el efecto hipotensor de reducir la ingesta de sal es méas potente cuando la dieta
es rica en potasio.

Proteinas

Los grupos de alimentos que aportan proteinas en la dieta son los lacteos, la carne, el
pescado, el marisco y los huevos, principalmente. La ingesta de proteinas es inversamente
proporcional a la TA en estudios observacionales. El efecto es mayor para las proteinas de
origen vegetal (6).

Dieta DASH

Consiste en aumentar el consumo de frutas, vegetales y lacteos descremados,
incluyendo granos enteros, pollo, pescado, semillas y reducir la ingesta de carnes rojas,
grasas, y dulces con el fin de disminuir la presion arterial. Esto permite que la dieta searica
en potasio, magnesio, calcio y fibra y reducida en grasa total, grasa saturada y colesterol.
Sin embargo, los ultimos estudios de recomendaciones nutricionales para la prevencion y
el tratamiento de la hipertension han incluido patrones alimentarios saludables de acuerdo
con la ingesta de alimentos, evitando la obesidad, alta ingesta de sal y de alcohol. La
dieta DASH es considerada una de las mas importantes soluciones no farmacologicas
recomendadas para disminuir la hipertensién arterial de forma efectiva (7).

Los efectos de este tipo de alimentaciéon también influyen en los lipidos sanguineos,
por tanto, esta dieta también beneficia a personas que padecen de sindrome metabdlico
donde se presenta tanto la hipertensién como la dislipidemia (8).

Se cree que la dieta DASH puede disminuir la presidn arterial por una accion diurética
facilitando la excrecion renal de sodio, ademas como es rica en antioxidantes tiene un
efecto sobre la inflamacidn vascular y el estrés oxidativo, aumentando no sélo la capacidad
de los antioxidantes sino mejorando también el balance entre los antioxidantes y el estrés
oxidativo. Un posible mecanismo que explica la reduccion de la presion arterial con la dieta
DASH es que induce a la relajacion vascular y mejora la funcion endotelial gracias a las
propiedades antioxidantes de los polifenoles. Otra posibilidad es la reduccién de la proteina
creativa por parte de los fitoquimicos presentes en dieta DASH que disminuyen de este
modo también el riesgo cardiovascular (9).
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Beneficios que proporciona la actividad fisica

1- Mejora la nutricién y homeostasis 2. Aprovechamiento de principios inmediatos
3- Mejora la coordinacion 4- Mejora la movilidad articular 5- Mejora el aparato
cardiovascular 6- Aumenta la masa muscular 7- Aumenta la masa ésea 8- Reduce
el riesgo cardiovascular 9- Reduce la grasa corporal 10- Mejora el perfil de lipidos
11- Reduce la tension arterial 12- Reduce la resistencia a la insulina

El ejercicio fisico en el paciente hipertenso

Se plantea que el estilo de vida constituye un importante factor de riesgo de la HTA;
este incluye: habitos alimenticios, actividad fisica, habitos toxicos, entre otros.

Es conocido que una actividad fisica aerobica sistematica favorece el mantenimiento
o la disminucién del peso corporal con un consiguiente bienestar fisico y psiquico del
individuo. Las personas con presion arterial normal con una vida sedentaria incrementan
el riesgo de padecer presion arterial elevada entre un 20 % a un 50 %. Se recomiendan
ejercicios aerbbicos (correr, montar bicicletas, trotes, natacion), de actividad fisica moderada,
al menos cinco dias a la semana por 30 min. Puede también indicarse la caminata rapida
100 m (una cuadra), 80 pasos por minuto, durante 40-50 min (10).

Sesiones de actividad fisica

+  Ejercicio (baja intensidad y mayor duracién), mejora el control glicémico, reduce
la grasa corporal y la presion arterial y reduce los lipidos plasmaticos, ademas
resulta una propuesta valida en muchos casos cuyo estado de salud fisica le
impide hacer jornadas que requieren demasiado esfuerzo

«  Ejercicio intermitente de alta intensidad (mejora el control glicémico y reduce la
comorbilidad), recomendable para personas con poca disponibilidad de tiempo
y estado de salud estable (11).

Benetficios de la actividad fisica

Prolongan el tiempo de vida y protegen contra el desarrollo de enfermedades
cardiovasculares, ataques cardiacos, hipertensién arterial, obesidad, osteoporosis, cancer
de colon y depresién. Llevar una vida fisicamente activa provoca una accion directa sobre
el corazon y reduce notablemente el riesgo de enfermedades cardiovasculares (12).

El ejercicio fisico como prevencion de la HTA y sus beneficios

Diversas entidades mundiales sugieren una relacion fuerte entre el comportamiento
sedentario y la hipertension, por lo que la Fundacion Nacional del Corazén, la Organizacion
Mundial de la Salud, la Sociedad Internacional de Hipertensién y el Comité Nacional de
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Deteccion, Evaluacion y Tratamiento de la Hipertension Arterial de los Estados Unidos
(JNC VII) y el ACSM (2010) han recomendado el incremento de la actividad fisica como la
primera linea de intervencidn para prevenir y tratar a pacientes con prehipertension arterial
(presion arterial sistolica 120—139 mmHg y/o presion arterial diastélica 80-89 mmHg) (12).

También recomiendan el ejercicio como estrategia terapéutica para pacientes con
grado uno (140-159/80-90 mmHg), o grado 2 (160—-179/100—109 mmHg) de hipertension.
La actividad fisica es recomendada debido a sus efectos favorables en otros factores de
riesgo para enfermedades cardiovasculares asociados a la HTA. Es una intervencion de bajo
costo con pocos efectos secundarios si se realiza acorde con las guias de recomendacion.

La presion arterial estd determinada por el gasto cardiaco y las resistencias
periféricas totales; la reduccion de la presion asociada al entrenamiento fisico se encuentra
mediada por una o ambas de estas variables, pero normalmente ocurre por la disminucién
de las resistencias periféricas, ya sea por: a) la dilatacion del lecho vascular arterial
periférico durante el ejercicio, con reduccion de las resistencias periféricas, en individuos
con hipertonia arterial y arteriola; o b) por reduccién de las cifras de presion arterial tras
el ejercicio, en la fase de recuperacion, ligeramente por debajo de las de inicio. Estas
reducciones son mediadas por mecanismos neurohumorales y de adaptacion estructural,
que alteran la respuesta del estimulo vasoactivo. (12)

En este sentido, el ejercicio aerdbico tiene un efecto favorable para reducir la
presion sanguinea y debe ser el principal modo de ejercicio en un programa disefiado para
prevenir y controlar la hipertension arterial. Asimismo, existe evidencia que indica que el
entrenamiento con sobrecarga puede ayudar a reducir la presion sanguinea (13).

En la siguiente tabla se puede observar los cambios que experimentan diferentes
variables, en una investigacion experimental realizada con 60 adultos a los que se les aplico
un programa de ejercicios fisicos. Destacandose las cardiovasculares y del perfil lipidico
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Pre
Peso (kg)
Post
Pre
IMC
Post
Pre
FC (lat/(min)
Post
PAS H Fre
mm
( 9) Post
PAD  (mm FPre
Hg) Post
Glucosa Pre
(mgydi) Post
Pre
CT (mg/dl)
Post
HDL (mg/dl) ¢
m
¢ Post
Pre
LDL (mg/dl)
Post
Pre
TG (mg/dl)
Post

60
60
60
60
60
60
60
60
60
60
60
60
60
60
60
60
60
60
60
60

.. Desv.

”p- frfertor SUpPErior

81,35
80,94
31,10
30,94
75,82
70,25
149,37
134,55
86,67
81,32
147,03
139,40
204,48
203,00
46,63
49,45
124,35
121,48
134,98
143,25

11,84
12,02
3,31

3M

719

5,87

19,00
11,74
11,93
9,35

66,89
56,65
25,61
18,58
10,54
10,52
18,28
14,80
38,57
36,96

IC IC p pre-post
tstoy

78,36 84,35 0,31

77,90 83,98

30,26 31,93 0,002

30,07 31,80

73,99 77,63 0,000

68,76 71,73

144,55 154,17 0,000

131,57 137,52

83,64 89,68 0,000

78,94 83,68

130,10 163,95 0,048

125,06 153,73

197,99 210,96 0,499

198,29 207,70

43,96 49,30 0,002

46,78 52,11

119,72 128,97 0,044

117,73 125,23

125,22 144,74 0,014

133,89 152,60

Tabla. Resultados pre-post intervencion de un programa de ejercicios fisicos en adultos

Fuente: Torija Archilla A, Pérez Gonzalez J. Efectos de un programa de actividad fisica general
recreativa a corto plazo y de intensidad moderada sobre la presion arterial y otros factores de riesgo
cardiovascular en pacientes hipertensos mayores de 50 afios. Aton Primaria. 2017;49(8):473-483.

CT: colesterol total; FC: frecuencia cardiaca; HDL: lipoproteina de alta densidad; IC: intervalo de
confianza del 95%; IMC: indice de masa corporal; LDL: lipoproteina de baja densidad; PAD: presion

arterial diastélica; PAS: presion arterial sistélica; TG: triglicéridos.

CONCLUSION

La hipertension arterial es una enfermedad comun que siempre pasa desapercibida

porque no produce sintomas, pero que va produciendo dafios severos al sistema

cardiovascular, como otros Organos importantes en los pacientes. Los tratamientos

farmacolégicos antihipertensivo no son suficiente, por eso se debe acompafar con otras

actividades importantes como el cambio radical en el estilo de vida como la actividad fisica

y un manejo nutricional en la alimentacion de cada paciente con esta patologia.

La nutricion en la terapia dietética se ha comprobado que es muy importante para

la prevencion en el tratamiento de la hipertension arterial, un tratamiento estricto de la

hipertension arterial abarca mucho las dietas , a fin que ciertos nutrientes como el sodio y
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el potasio involucran una etiologia directa con la hipertension arterial, como la dieta DASH
(Dietary Approaches to Stop Hypertension) que logran una serie de recomendaciones que
logran promover la reduccion de la presion arterial, las cuales favorecen en la prevencion
porque promueven el cambio alimenticio logrando un cambio en el estilo de vida de los

pacientes.
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