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                                Resumen
OBJETIVO: Estimar el riesgo cardiovascular según la escala Glo-
borisk de oficina en el personal médico y paramédico del Hospital 
Nacional de Jalapa . MÉTODO: Se realizó un estudio descripti-
vo transversal en 35 médicos y 55 paramédicos entre 40 a 74 años 
de edad que laboran en el Hospital Nacional de Jalapa, realizándo-
se anamnesis, examen físico y medición de peso/talla para estimar 
riesgo de enfermedad cardiovascular. RESULTADOS: El personal 
médico presentó 77% de riesgo cardiovascular bajo, 23% de riesgo 
moderado y del personal paramédico 91% presentó riesgo bajo se-
gún escala Globorisk de Oficina. Se determinó que 51% de toda la 
población presentó sobrepeso y 21% obesidad grado 1. El mayor 
porcentaje de población mostró niveles de presión arterial sistólica 
óptima, encontrándose solo 5% con hipertensión arterial grado 1, 
siendo sobrepeso el factor de riesgo más frecuente con predominio 
en sexo femenino de 40-49 años, seguido de hipertensión como ante-
cedente, afectando principalmente al sexo masculino de 65-74 años. 
CONCLUSIÓN: La mayor proporción de la población estudiada 
se encuentra en bajo riesgo (85%) para enfermedad cardiovascular 
encontrándose en el rango de edad de 40 a 49 años, seguido del per-
sonal en riesgo moderado con un 14%, no encontrándose riesgo alto 
en la población de estudio, debido a que la mayor parte de la pobla-
ción es joven entre 40 a 49 años.

Palabras clave: enfermedad cardiovascular, riesgo cardio-
vascular, escala globorisk de oficina, personal médico y paramédico.
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Abstract
OBJECTIVE: To estimate cardiovascular risk according to the 
Globorisk office scale in the medical and paramedical staff of 
the National Hospital of Jalapa.  METHOD: A cross-section-
al descriptive study was carried out in 35 doctors and 55 para-
medics between 40 and 74 years of age who work at the National 
Hospital. of Jalapa, taking anamnesis, physical examination and 
measuring weight/height to estimate risk of cardiovascular dis-
ease. RESULTS: The medical staff presented 77% of low cardio-
vascular risk, 23% of moderate risk and 91% of the paramedical 
staff presented low risk according to the Globorisk Office scale. It 
was determined that 51% of the entire population was overweight 
and 21% grade 1 obesity. The highest percentage of the popula-
tion showed optimal systolic blood pressure levels, with only 5% 
having grade 1 arterial hypertension, with overweight being the 
most frequent risk factor with predominance in females aged 40-
49 years, followed by hypertension as a history, mainly affecting to 
the male sex of 65-74 years. CONCLUSION: The largest propor-
tion of the population studied is at low risk (85%) for cardiovas-
cular disease, being in the age range of 40 to 49 years, followed by 
personnel at moderate risk with 14%, with no high risk found in 
the population of study, because most of the population is young 
between 40 and 49 years old.

Keywords: cardiovascular disease, cardiovascular risk, of-
fice globorisk scale, medical and paramedical personnel.
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Introducción 
El riesgo cardiovascular (RCV) se define como la probabilidad de 
desarrollar enfermedad coronaria, accidente cerebrovascular o al-
guna arteriopatía periférica en un período de tiempo establecido, 
generalmente de 5 a 10 años. El peso de cada factor de riesgo se 
calcula mediante una ecuación aritmética, lo que da un resultado 
global del riesgo que se tiene de enfermedad cardiovascular, clasi-
ficándose generalmente como bajo, intermedio o alto. (Lira, 2022). 
La prevención es la base para la disminución de la mortalidad vas-
cular, razón por la cual la estratificación de RCV en cada persona 
adulta es primordial (Cedeño et al., 2023).

La enfermedad cardiovascular (ECV) es documentada como la 
principal causante de muerte en el mundo, ocasionando así cerca 
de 15.2 millones de muertes al año, esto con base a la Organiza-
ción Mundial de la Salud (OMS). Esto es igual, tanto para hombres 
como en mujeres, incluso en algunos países desarrollados mueren 
más mujeres que hombres por ECV, es por ello que los factores de 
riesgo cardiovascular deben de ser eliminados (del-Sueldo et al., 
2022).

Un factor de riesgo es cualquier rasgo, característica o exposición 
de una persona que aumente su probabilidad de sufrir una enfer-
medad, de igual manera aplica a los factores de riesgo cardiovas-
cular que se han dividido en modificables y no modificables; los 
modificables son la hipertensión arterial, obesidad, diabetes, se-
dentarismo, dislipidemia y tabaquismo, y los no modificables son 
la edad, el sexo y los antecedentes familiares (Sarré et al., 2018). Es 
de origen multicausal, pues no existe un solo factor que explique 
su desarrollo, por lo tanto, ocurre por sinergia de varios factores de 
riesgo asociados (Torres, 2017).
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La enfermedad cardiovascular es la principal causa de muerte en 
el mundo, de tal forma que ha requerido el desarrollo de medidas 
preventivas e inversión de las entidades más importantes en salud 
con la finalidad de disminuir la morbilidad y mortalidad. Por lo 
cual a través de los años se han presentado distintas herramien-
tas para estimar el riesgo cardiovascular en la población e impac-
tar positivamente sobre la carga atribuible a estas enfermedades y 
avanzar hacia la consecución de los objetivos de desarrollo soste-
nible 2030. (OPS, 2023). La herramienta Globorisk se publica en 
2015 en la revista LANCET, como una iniciativa de la universidad 
de Harvard, Se trata de una calculadora de estimación de riesgo 
cardiovascular, para la predicción de la aparición de un evento vas-
cular a 10 años. (Hajifathalian et al., 2015). Como propuesta para 
lograr los objetivos globales de reducir las muertes prematuras por 
ECV, Globorisk realizó una recalibración en el año 2022 para la 
población de América Latina y el Caribe (Carrillo et al., 2022).

El personal de salud es de alto riesgo para enfermedad cardiovas-
cular, por la asociación entre los factores de riesgo. Los efectos ne-
gativos de su estilo de vida y alimentación, en ellos se han repor-
tado alta prevalencia de sobrepeso y obesidad. (Islas et al., 2021). 
Debido a lo antes mencionado nace la principal objetividad de este 
estudio, realizar una estimación del riesgo cardiovascular utilizan-
do la escala Globorisk de Oficina propuesta por la revista LAN-
CET, en el personal médico y paramédico del Hospital Nacional 
Nicolasa Cruz de Jalapa.
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Materiales y métodos

Estudio descriptivo transversal. La población considerada fue per-
sonal médico y paramédico de 40 a 74 años de edad, que laboran 
en el Hospital Nacional Nicolasa Cruz de Jalapa. El periodo de es-
tudio fue de febrero a junio de 2024. Se obtuvo un universo de 35 
médicos y 55 paramédicos. Todos los participantes firmaron un 
consentimiento informado donde se detalla el objetivo de la inves-
tigación y el manejo de la confidencialidad; dicho consentimiento 
fue aprobado por el comité organizador de trabajos de graduación, 
el comité de investigación y bioética del Hospital Nacional de Ja-
lapa. Se excluyó a todo médico y paramédico con antecedente de 
enfermedad cardiovascular previa o que se encontraran cursando 
un embarazo o puerperio. La información recabada se obtuvo me-
diante una boleta de recolección de datos que contenía apartado 
de datos generales, antecedentes y examen físico, con una tercera 
parte que comprendía el resultado obtenido de riesgo cardiovascu-
lar y su estadificación según la calculadora Globorisk de oficina. La 
variable principal estudiada fue riesgo cardiovascular a través de la 
escala Globorisk de oficina que establece umbrales de 1-9% riesgo 
bajo, 10-29% riesgo moderado y >30% riesgo cardiovascular alto 
(Ueda et al., 2017).
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Resultados

Tabla 1  
Riesgo cardiovascular según la escala Globorisk de Oficina en el personal médico 
y paramédico del Hospital Nacional Nicolasa Cruz de Jalapa durante los meses 
de febrero a junio de 2024.
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En la tabla anterior se muestra que en el Hospital Nacional Nico-
lasa Cruz de Jalapa el personal médico evaluado presenta el 77% 
(27/35) de riesgo bajo y 23% (8/35) riesgo moderado, mientras que 
el personal paramédico evaluado presenta el 91% (50/55) de riesgo 
bajo y 9% (5/55) de riesgo cardiovascular moderado, es de resaltar 
que no se presenta riesgo cardiovascular alto en la población de 
estudio.

En otras tablas realizadas en base a la boleta de recolección de da-
tos se determina que 51% de toda la población presenta sobrepeso 
y 21% obesidad grado 1. El mayor porcentaje de población mues-
tra niveles de presión arterial sistólica óptima, encontrando solo 
5% con hipertensión arterial grado 1, siendo sobrepeso el factor de 
riesgo más frecuente con predominio en sexo femenino de 40-49 
años, seguido de hipertensión como antecedente, afectando prin-
cipalmente al sexo masculino de 65-74 años. 

Discusión

Se realizó un estudio descriptivo transversal sobre la estimación 
de riesgo cardiovascular en el personal médico y paramédico del 
Hospital Nacional Nicolasa Cruz de Jalapa, donde se evaluó a 35 
médicos y 55 paramédicos.

Según los resultados, la mayor proporción de la población de es-
tudio se encuentra en bajo riesgo (85%) para enfermedad cardio-
vascular encontrándose en el rango de edad de 40 – 49 años, segui-
do del personal en riesgo moderado con un 14%, no encontrando 
riesgo alto en la población de estudio; estos datos son comparables 
con el estudio realizado sobre riesgo cardiovascular según la escala 
de ASCVD Risk Estimator en el personal médico y de enfermería 
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del Hospital Nacional de Chiquimula en el que el 80% presentó 
riesgo cardiovascular bajo (Méndez & Colindres, 2016).

La mayor cantidad de los sujetos de estudio corresponden al per-
sonal paramédico, siendo en su gran mayoría de sexo femenino 
con predominio de edad entre 40 – 49 años. De acuerdo con la 
bibliografía consultada se reporta que las mujeres jóvenes poseen 
un factor cardioprotector por parte del estrógeno, además de ser la 
edad el principal factor de riesgo cardiovascular, siendo en su ma-
yoría bajo en menores de 50 años, explicando las similitudes que 
presenta la población y el bajo riesgo obtenido. Del personal para-
médico el 9% presentó riesgo moderado, siendo el sexo femenino 
en un rango etario de 65-69 años es el más afectado.

En el personal médico, se encontró que el 77% presentaba riesgo 
cardiovascular bajo, sin embargo, un 23% tenía un riesgo modera-
do, siendo el sexo masculino en un rango de 65 – 74 años el más 
afectado, esto es debido a que la población de más de 65 años es 
mayor en el personal médico que en el paramédico, concordando 
con las referencias consultadas que reporta en el sexo masculino 
mayor de 65 años, tiene un riesgo cardiovascular mayor.

El factor de riesgo cardiovascular que con mayor frecuencia se en-
cuentra fue el sobrepeso en un 51% de toda la población estudiada, 
afectando al sexo masculino en un 58% y al sexo femenino en un 
60%, teniendo el sexo femenino el mayor desbalance en el índice 
de masa corporal, un 21% de toda la población presenta obesidad 
grado 1, esto es preocupante debido que el personal de salud tie-
ne el conocimiento básico sobre la enfermedad cardiovascular y 
su prevención, haciendo reflexionar con estos datos sobre su apli-
cación a la práctica clínica como educadores y proveedores de la 
salud.



Revista del Centro Universitario de Oriente CUNORI-USAC-GUATEMALA

Revista Ciencia Multidisciplinaria CUNORI Vol. 8 No. 2 Año 2024

10

En cuanto a los factores de riesgo modificables en la población de 
estudio, la hipertensión tiene la mayor frecuencia en el personal 
médico con un 43% (6/14) y en el personal paramédico un 63% 
(15/24) , siendo el sexo masculino en el personal médico y el sexo 
femenino en el personal paramédico los más afectados, sin embar-
go, el 95% de la población total, presenta niveles de presión arterial 
sistólica por debajo de las cifras de hipertensión lo que constata el 
buen control que se tiene de la misma. La diabetes se encontró en 
un 21% (3/14) en el personal médico y 29% (7/24) en el personal 
paramédico, siendo el sexo femenino en ambos el más afectado. Es 
de hacer notar que en la población total el tabaquismo está presen-
te en muy baja proporción 9% (8/90), mientras que varios estudios 
reportan índices tabáquicos altos como factor de riesgo más fre-
cuente.

Los factores de riesgo que con mayor frecuencia afecta a esta po-
blación, son modificables, por lo que la intervención oportuna de 
los mismos puede incidir de manera positiva y reducir el riesgo 
cardiovascular.

Conclusión
La mayor proporción de la población estudiada se encuentra en 
bajo riesgo (85%) para enfermedad cardiovascular encontrándose 
en el rango de edad de 40 a 49 años, seguido del personal en riesgo 
moderado con un 14%, no encontrándose riesgo alto en la pobla-
ción de estudio, debido a que la mayor parte de la población es 
joven entre 40 a 49 años.
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