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RESUMEN:

Fundamentacion: la Hipertension Arterial se origina como resultado de disturbios en los
mecanismos que regulan y mantienen la tension arterial, constituyendo un factor de riesgo
importante para otras enfermedades. La magnetoterapia es considerada como una opcién no
convencional para tratar este problema de salud. Objetivo: implementar una intervencion
terapéutica a pacientes con Hipertension Arterial en el CMF 19 del Policlinico Universitario Sur
de Moréon mediante el uso de la magnetoterapia. Método: se realizé un estudio pre-
experimental del tipo antes-después en 90 pacientes seleccionados por un muestreo no
probabilistico por criterio de autor a los cuales se les aplicé magnetoterapia como tratamiento
mediante la cama magnética italiana BIOMAX. Resultados: el grupo de edades mas
representativo fue el de 69 y mas; prevalecio el sexo femenino. Antes de la intervencion casi
la mitad de los pacientes refirieron cefalea y mareos, lo cual tuvo una disminucién considerable

en cuanto a prevalencia. Las cifras de tensién arterial mostraron cambios favorables al ser
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aplicado el tratamiento con campos magnéticos; la intervencion fue evaluada de Bien en casi
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la totalidad de los pacientes atendidos. Conclusiones: la hipertensidén arterial trae consigo
disimiles repercusiones para la salud general de quien la padece y para evitar las mismas se
hace necesario un control adecuado de esta enfermedad. Los tratamientos no convencionales
son fundamentales para lograr este objetivo y la magnetoterapia asi lo demuestra.

DeCS: hipertensién arterial, campos magnéticos, magnetoterapia.

INTRODUCCION:

La hipertensién arterial (HTA) es una elevacién sostenida de la presidn arterial sistélica y/o
diastdlica que con toda probabilidad; representa la enfermedad crénica mas frecuente de las
muchas que azotan a la humanidad. Su importancia reside en el hecho de que cuanto mayor
sean las cifras de presién, tanto sistélica como diastélica, mas elevadas son la morbilidad y la
mortalidad de los individuos, en todos los grupos de edad y en ambos sexos. !

La hipertensién, que es el principal factor de riesgo para sufrir y morir como consecuencia de
un evento cardiovascular de manera prematura, afecta a millones de personas en las Américas
y en la mayoria de los paises las tasas del control de la presién arterial (PA) son
inaceptablemente bajas, como afirmara la OMS. 2

En un nimero considerable de paises la prevalencia oscila entre un 15 y un 30 %, aumentando
con la edad. Después de los 50 afos casi el 50 % de la poblacién la padece. La prevalencia en
Cuba esta alrededor de dos millones de personas, es de suponer por ello que gran numero de
hipertensos no estan detectados, tratados ni controlados. 3

En el 2016 la tasa de prevalencia en el pais fue de 219.4x 1000 habitantes y en la provincia
de

Ciego de Avila de207.7x 1000 habitantes; 4 con un ascenso en el 2017 en Ciego de Avila a
230.7x1000 habitantes con una prevalencia mayor en el sexo femenino a partir de los 60
afos. °

En Cuba, se ha logrado disminuir en los ultimos afnos la mortalidad por esta afeccion, no
obstante la morbilidad es alta. La prevalencia es de 30% en zonas urbanas y 15% en zonas
rurales, al cierre del 2018 se reportd una tasa de prevalencia para esta enfermedad de 228,2
x 1000 habitantes en Ciego de Avila lo que no disminuy6 significativamente. ©

Es frecuente encontrar poca adherencia a los cambios en los estilos de vida porque es mas
facil para el paciente tomar un medicamento que dejar de fumar, bajar de peso o comer sin o
bajo de sal, por lo que resulta importante lograr que el paciente acepte su enfermedad y

conozca que de acuerdo a la actitud que asuma frente a ella mejorara su calidad de vida. 7
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La eficacia de las medidas no farmacoldgicas en el tratamiento de la HTA, ya sea como Gnico
procedimiento terapéutico o como complemento del tratamiento farmacoldgico, ha sido
demostrada por varios estudios. 8

La Medicina Fisica y Rehabilitacién (MFR) proporciona una alternativa de tratamiento con gran
ventaja y potencial, es una via para evadir los efectos adversos de la sintesis quimica en el
plano médico y econdmico, asi como buscar mayor acceso y aceptabilidad social, pero aun
con poca evidencia cientifica para apoyarla. °

El campo magnético es la region del espacio en la cual las sustancias magnéticas experimentan
la accién de una fuerza engendrada por imanes, las corrientes eléctricas o el globo terrestre.
La magnetoterapia se define como la accién en la que se utilizan imanes permanentes o
equipos generadores de campos electromagnéticos, para lograr un objetivo terapéutico. 10
Para objetivos terapéuticos, se pueden utilizar los imanes permanentes, que producen un
campo magnético de tipo continuo, y pueden tener una potencia en el orden de varios miles
de Gauss. La otra modalidad, muy frecuente, es utilizar los generadores de campos
electromagnéticos. Estos uUltimos emiten campos magnéticos pulsados de baja intensidad y
frecuencia. Generalmente los equipos emiten campos de intensidades de hasta 400 Gauss y
frecuencias de hasta 100 Hz. Para poder aprovechar este agente terapéutico en todas sus
potencialidades, se deben entender los mecanismos fisioldgicos a través de los cuales logra
los efectos planteados. !

Cuando se aplica un campo magnético, se produce una apertura del nimero de capilares o
pequenos vasos sanguineos que funcionan, por unidad de volumen histica; esto provoca
hiperemia o aumento de la circulacion en la zona tratada. No solo ocurre la vasodilatacion por
la accidon sobre la pared del vaso, sino que actia sobre la columna circulatoria. 12

La consecuencia directa de estos mecanismos es un incremento de la oxigenacidn histica,
incremento de la alcalinizacion de los fluidos corporales, disminucion del depdsito de las placas
en las paredes de los vasos sanguineos y disminucion de la resistencia periférica. 13
DESARROLLO:

Se realizd un estudio pre-experimental del tipo antes-después desde enero a abril de 2020
con el objetivo general de implementar una intervencidon terapéutica a pacientes con
hipertensién arterial en el Consultorio del Médico de la Familia # 19 del Policlinico Universitario
Sur de Moron, provincia Ciego de Avila. La investigacion fue desarrollada en el Departamento
de Rehabilitacion de la antes mencionada institucién.

El universo estuvo conformado por toda la poblacién mayor de 19 anos de edad, sin distincion
de sexo, apta mentalmente para participar en el estudio y dispensarizada como portadores de

hipertensién arterial. La muestra (90 pacientes) fue seleccionada por un método no
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probabilistico por criterio de autor. Para esto se tuvieron en cuenta como criterios de inclusion:
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personas diagnosticadas con HTA idiopatica con dificil control de las cifras de presion arterial
a pesar de mantener una adecuada terapéutica y un buen seguimiento periddico y expresar
su consentimiento en participar en la investigacion. Se excluyeron de la investigacion a
aquellas personas diagnosticadas con HTA secundaria o presentaran alguna contraindicacion
para aplicar campos magnéticos.
Se llevd a cabo el llenado de las encuestas para la recoleccion de los datos primarios. Se
establecid la coordinacion con el Departamento de Rehabilitacién para consultar a los
pacientes, confeccidon de las tarjetas de fisioterapia donde aparecieron: datos generales,
diagndstico, programa de magnetoterapia, sesiones y consultas evaluativas; que a su vez,
fueron utilizadas como datos primarios por los investigadores.
Se aplicé magnetoterapia como tratamiento mediante la cama magnética italiana BIOMAX;
modelo MAG-80, que puede funcionar tanto de modo manual como automatico, con posibilidad
de modificacion de los parametros de frecuencia, intensidad y tiempo.
Teniendo como caracteristicas técnicas las siguientes:

- Intensidad del campo magnético: desde 1 hasta 50 Gauss.

+ Frecuencia de pulso: desde 1 hasta 100.

+ Tiempo de tratamiento: de 10 a 30 minutos.

- Tipo de onda: sinusoidal y semisinusoidal.

« Solenoide: 37 cm de ancho x 68 cm de diametro.
Se decidi6 aplicar una frecuencia de 50 Hz con una intensidad de 50% por 20 sesiones y un
tiempo empleado en cada aplicacion de 20 minutos, con el paciente en decubito supino.
Comenzando, las 5 primeras sesiones, por los miembros inferiores para que la circulacién se
adapte a los cambios, como medida conservadora, y luego en el torax el resto de las sesiones.
La evaluacidon contemplé dos momentos: inicial y final; ambos para identificar los sintomas y
cifras de tension arterial segun la escala propuesta.
Para evaluar la efectividad de la terapia aplicada se tuvo en cuenta la siguiente escala:

- Bien: al no tener sintomas y cifras de TA normales o aceptables.

- Regular: presencia de sintomas con cifras de TA normales o ausencia de sintomas con

cifras de TA ligeramente alteradas.

- Mal: presencia sintomas y cifras de TA alteradas.
La informacidn obtenida se procesé en forma computarizada, a través del paquete estadistico
SPSS para Windows versién 11.5. Para el analisis de la informacion se construyeron tablas de

doble entrada, en las que se utiliz6 como medida de resumen las frecuencias absolutas y el
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porcentaje . Se aplicé como Test estadistico la prueba Chi Cuadrado de homogenid'ad con un

nivel de significaciéon p<0.05

Tabla 1 Pacientes seglin grupos de edades y sexo.

Sexo
Grupos de Masculino Femenino Total
edades
No % No % No %
19-28 0 0 0 0 0 0
29-38 0 0 1 1.7 1 1.1
39-48 1 3.1 4 6.9 5 5.5
49-58 7 21.9 7 12.1 14 15.6
59-68 10 31.2 22 37.9 32 35.6
69 y mas 14 43.8 24 41.4 38 42.2
Total 32 35.6 58 64.4 90 100

Fuente: Encuesta

El grupo de edades mas representativo fue el de 69 y mas ya que de los 90 pacientes incluidos
en la muestra este grupo constituyé el 42.2 % de la misma. Predominé el sexo femenino para
un

64.4 % del total de la muestra.

Segun reportaron Quenta Tarqui RR y Madiedo Oropesa A, 4 al estudiar en el afio 2013 a 180
pacientes hipertensos en un consultorio de Vinales, Pinar del Rio, la mayor cantidad de ellos
pertenecia al grupo de edad de 51 a 60 afios (38.3 %) y existié un predominio del sexo
masculino con 118 pacientes para un 65.5 %.

Por su parte Gonzalez Rodriguez R et al. 1> en una investigacion de caracter observacional,
descriptivo y transversal en Pinar del Rio, afio 2016, determinaron que de 80 pacientes
hipertensos encuestados, predominé el sexo femenino con 58.8 %, asi como el grupo de 65y
mas anos con el 68.7 %.

La hipertensién arterial es una de las enfermedades crénicas que afecta a la humanidad. Uno
de los objetivos del Programa Nacional de Control de dicha enfermedad es estudiar a la

poblacién ya sea de un area de salud, una escuela o un centro de trabajo, para lograr
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diagnosticar y controlar cada caso y evitar las complicaciones que desencadena esta
enfermedad. 16
Cabe destacar entonces que entre las caracteristicas clinico-epidemioldgicas mas ostensibles
de la HTA figuran su predominio en edades tardias, asi como su asociacién con diversos
factores de riesgo. El conocimiento por los pacientes, la familia y comunidad, permite
desarrollar actividades preventivas, promotoras y politicas de salud a fin de modificarlos, y de
ese modo disminuir las tasas de la enfermedad y sus complicaciones. 7
La edad constituye uno de los factores de riesgo para desencadenar cifras tensionales
elevadas. En la medida que una poblacidon envejece mas alto es el riesgo de padecer esta
enfermedad y es conocida la tendencia al envejecimiento de la poblacion cubana; por tanto,
en un futuro cercano, en este pais existira una elevada morbilidad por esta afeccién, sin dejar
de mencionar sus complicaciones mas temidas. '©
La literatura médica consultada respalda estos resultados, cuando plantea que las féminas se
ven expuestas a los cambios propios de la menopausia, la separaciéon de los hijos y el cese de
la vida laboral, los cuales generan una serie de procesos emocionales que provocan HTA, entre
otras razones de indole social y personal. 17:18

Tabla 2 Sintomas antes y después de la intervencién.

Antes Después

Sintomas

No O * No 9% *
Cefalea 42 46.7 13 14.4
Mareos 32 35.6 2 2.0
Zumbido en los oidos 32 35.6 0 0
Nauseas 24 26.7 0 0
Palpitaciones 17 18.9 0 0
Vision en candelilla 15 16.7 2 3.3
*N=90 p<0.05

Antes de ser aplicada la terapia a los pacientes, el 46.7 % de los mismos refirieron cefalea y

en un 35.6 % se presentaron mareos y zumbidos en los oidos; el sintoma meno prevalente
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fue la visidon en candelilla para un 16.7 %. Luego de ser tratados con la magnetoerépia estos
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valores se modificaron considerablemente ya que la cefalea solo se presenté en el 14.4 % de
las personas tratadas, no existieron indicios de zumbido en los oidos, nauseas o palpitaciones
en ningun paciente y la visiéon en candelilla solo se presentd en el 3.3 % de la muestra
estudiada.

Cruz Sanchez V et al. ° al estudiar la efectividad del tratamiento homeopatico en pacientes
con hipertensién descontrolada determinaron que la cefalea prevalecié entre los sintomas
iniciales, apareciendo en el 50% de los casos, seguida por la rubicundez con un 34 %, y del
zumbido de oidos con el 32 %.

Por su parte Cremé Lobaina E. et al. 2°en una pesquisa realizada en un consultorio de Santiago
de

Cuba desde el 2014 al 2016 encontraron que la cefalea se presentd en un 33.3 % de los
pacientes hipertensos, seguido este sintoma por el zumbido en los oidos (13.3 % y en menor
medida el mareo, nauseas y trastornos en la vision.

Dado que la Magnetoterapia posee un potente efecto generador, antiinflamatorio, analgésico,
circulatorio, existen multiples patologias que son beneficiadas con su tratamiento. Los campos
magnéticos producen un efecto calmante del dolor por multiples vias, tienen demostrado
efecto antiinflamatorio y por tanto liberan del exceso de presién a que se encuentran
sometidos los receptores sensitivos locales. Produce un efecto de relajacion sobre la
musculatura induciendo un estado de relajacion lo que hace que esta terapia se indique para
tratamientos contra el insomnio, dolores de cabeza, asi como del estrés y sus efectos
secundarios. 2!

La Magnetoterapia es muy eficaz como relajante muscular y lo es tanto en la musculatura de
fibra lisa como la de fibra estriada, los campos magnéticos actian sobre el sistema simpatico
disminuyendo el tono muscular. Este efecto relajante al comienzo puede ser puramente local
pero conforme se continla el tratamiento llega a generar un efecto amplio sobre sistema
nervioso central debido a la disminucidon del tono simpatico lo cual provocara un efecto
generalizado de

relajacion. 11,12,21

Tabla 3 Cifras de tension arterial antes y después de ser aplicado el tratamiento con

magnetoterapia.

Antes Después

Cifras de tension arterial

No % No %
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Menor a 139/89 mmHg 0 0 31 34.5
Entre 140/90 y 159/99 mmHg 11 12.2 53 58.9
Entre 160/90 y 169/99 mmHg 36 40.0 6 6.6
Mayor a 170/100 mmHg 43 47.8 0 0
Total 90 100.0 90 100.0
P<0.05

Las cifras de tensién arterial al inicio del estudio se mostraron con las mayores frecuencias en
el grupo de 170/100 mmHg, en 43 pacientes para el 47.8 %, incluso manteniendo su
tratamiento medicamentoso habitual. Al concluir la intervencidon no existieron pacientes con
estas cifras de tension arterial y el 58.9 % de los pacientes atendidos presentaron cifras entre
140/90 y 169/99 mmHg. Se comprobd que los resultados obtenidos fueron estadisticamente
significativos.

En el estudio de tipo descriptivo y transversal realizado por Cremé Lobaina E. et al 2° en
Santiago de Cuba, se observdo que el 80 % de los pacientes fueron catalogados como
hipertensos de grado I (cifras de TA sistélica y diastélica se encontraban entre 140-159 mm
de Hg y entre 90-99 mm de Hg, respectivamente) y, en escala descendente, 13.3 % de grado
IT (cifras de TA sistdlica y diastdlica se encontraban entre 160-179 mm de Hg y entre 100-
119 mm de Hg, respectivamente) y solo 6.7 % de grado III (cifras de TA sistdlica y diastdlica
se encontraban en 180 mm de Hg o mas y en 120 mm de Hg o mas). Estos datos no se
corresponden con los obtenidos en el presente estudio ya que la mayoria de los pacientes
presentaron cifras tensionales que los catalogarian en el grupo III de esa escala.

La investigacion desarrollada por Suarez Cérdova Y. et al. 22 en el Hospital Militar “Fermin
Valdés Dominguez” de Holguin, mediante el examen de 217 pacientes, permitio clasificarlos
al inicio del estudio como hipertensos grado I en el 59.4 % de los casos mientras que un 33.6
% fueron considerados como hipertensos grado II.

Una tension arterial mayor de 110 mmHg ha sido asociada con afios de vida perdidos y con
muerte por enfermedad isquémica cardiaca e infarto. En México, la tension arterial elevada es
uno de los cinco principales factores de riesgo modificables para reducir los afios de vida
saludables perdidos. Un incremento de 10 mmHg en la TAS duplica el riesgo de desarrollar

enfermedad cardiovascular, pero si se redujera en 5 mmHg disminuiria 14% la mortalidad
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debida a infarto y 9% la mortalidad por enfermedad coronaria. Cuando se redue la tensidn
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arterial general, la mortalidad prematura y general pueden disminuir hasta 13.0%. Esto
deberia motivar a que los proveedores de servicios de salud mejoren los programas de control
de la tension arterial a través de estrategias que han demostrado ser eficaces. 23

En un estudio piloto en 44 individuos diagnosticados con hipertension arterial con el objetivo
de comprobar la efectividad del campo magnético discontinuo en el tratamiento de esa
condicidon se hicieron registros previos de la presidon arterial y se suspendieron los
medicamentos de control de la presion durante 15 sesiones de 15 minutos de tratamiento con
el campo magnético. Se constatd la efectividad en la reduccién de los valores de presién
arterial con el uso del campo magnético (93 % de los pacientes redujeron la presion maxima
y el 87 % la presion minima. Se ha observado que la exposiciéon al campo magnético de 5.5
mT por 30 minutos atenuda significativamente la vasoconstriccion de una arteria suprimiendo
la elevacion de la presion arterial. Este efecto hipotensor del campo magnético puede ser
observado por un largo periodo de tiempo después de su retirada. 24

Oliva Infante JY. 2! considera que la magnetoterapia produce una importante vasodilatacion,
sin embargo presenta dos consecuencias: la hiperemia de la zona tratada y si se tratan zonas
amplias del organismo, se tiene una hipotensidon considerable.

Se han realizado progresos sustanciales en el conocimiento de la epidemiologia, la
fisiopatologia y el riesgo asociado con la hipertensién y existe una gran cantidad de pruebas
que demuestran que la reduccion de la presion arterial reduce sustancialmente la
morbimortalidad prematura. Mediante diferentes estrategias terapéuticas probadas vy
efectivas, asi como mediante cambios en el estilo de vida, se puede reducir la presion arterial;
sin embargo, el control de la presion arterial es insuficiente en todo el mundo y esta muy lejos
de ser satisfactorio en muchos paises. Como consecuencia, la hipertensién arterial continta
siendo la mayor causa evitable de enfermedad cardiovascular y de mortalidad por cualquier

causa en el mundo. 2° Tabla 4 Resultados de la evaluacion de la intervencion.

Evaluacion de la No %

intervencion

Bien 83 92.2
Regular 5 5.6
Mal 2 2.2

Total 90 100
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p<0.05

Luego de ser aplicada la magnetoterapia en los pacientes hipertensos la misma se considerd
efectiva en el 92.2 % de los mismos debido a los cambios evidenciados en las variables
analizadas y teniendo en consideracion los parametros para evaluar la efectividad de la
intervencion. Estos resultados fueron estadisticamente significativos lo que demuestra la
efectividad de la terapia aplicada.

El uso de los imanes con fines terapéuticos data de los tiempos del antiguo Egipto, Grecia,
China y la India. Hypdcrates informé varios de los efectos beneficiosos de los imanes en el
tratamiento de diversas dolencias. De igual forma, Paracelso, en la Edad Media, escribié una
monografia sobre las propiedades curativas de los imanes. Sin embargo, en la actualidad se
ha olvidado las posibilidades de este procedimiento terapéutico. 2°

La eficacia de las medidas no farmacoldgicas en el tratamiento de la HTA, ya sea como Unico
procedimiento terapéutico o como complemento del tratamiento farmacoldgico, ha sido
demostrada por varios estudios. La MNT proporciona una alternativa de tratamiento con gran
ventaja y potencial, es una via para evadir los efectos adversos de la sintesis quimica en el
plano médico y econémico, asi como buscar mayor acceso y aceptabilidad social. 27

El tratamiento no convencional, con métodos como la acupuntura, la auriculoterapia y la
magnetoterapia, en pacientes con hipertensién arterial, ofrece resultados favorables, segun lo

referido en publicaciones sobre el tema. 28

CONCLUSIONES:

La prevalencia de la hipertension arterial esta asociada al aumento de la edad y en cuanto al
sexo existen diversos criterios muchos de ellos encaminados hacia el femenino como mas
afectado debido a factores bioldgicos y sociales. Los sintomas que se presentan en los
pacientes hipertensos son susceptibles de ser modificados a favor del paciente cuando se
aplica de manera adecuada el tratamiento con campos magnéticos; lo mismos sucede en
cuanto a las cifras de tensidn arterial. La magnetoterapia demostré ser un método efectivo

para tratar al paciente aquejado de hipertension arterial.

RECOMENDACIONES:
De igual manera, es necesario desarrollar investigaciones de estudios primarios con realizacién
de analisis multivariado, y de estudios de intervencién que busque establecer el impacto de

los factores asociados al control inadecuado de la hipertensién arterial; conocer las
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percepciones de las personas con esta enfermedad crénica y ademas incentivar a los
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profesionales de la salud sobre la importancia de aplicar tratamientos no convencionales.
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