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Resumen 

Introducción: Las enfermedades cardiovasculares son afecciones en los vasos sanguíneos 

y el corazón: la arterosclerosis, insuficiencia cardíaca, accidentes cerebrovasculares, 

fibrilación auricular, entre otros, tienen una alta carga de morbilidad y mortalidad en el 

mundo.  Objeto de estudio: Identificar la mortalidad por enfermedades cardiovasculares 

y sus factores de riesgo a nivel global. Metodología: La investigación fue de diseño 

documental y el tipo de estudio es explicativo y bibliográfico. Resultado: Se hallaron 

aspectos importantes como el papel que tiene el envejecimiento endotelial y vascular, las 

causas que predisponen el desarrollo de ECV , en cuanto a la mortalidad se evidenció 

porcentajes elevados en países como China y Australia en cuanto a la población de cada 

estudio, entre los factores riesgos se destacan la hipertensión, obesidad, cargas 

emocionales, influencias ambientales, diabetes, enfermedades cardíacas no controladas, 

personas con VIH, dislipidemia e incluso el consumo de sal. Conclusiones: Las 

enfermedades cardiovasculares constituyen problemática creciente, afectando a nivel 

global a la población, sobre todo a aquellas personas que tienen enfermedades que 

predisponen el desarrollo de una enfermedad cardiovascular, por ello es importantes que 

se siga investigando sobre este tema de relevancia social y se promuevan estrategias 

preventivas sobre el desarrollo e impacto de las enfermedades cardiovasculares.  

Palabras clave: hipertensión; arterosclerosis; insuficiencia cardíaca; obesidad; vascular 
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Abstract 

Introduction: Cardiovascular diseases are conditions of the blood vessels and the heart: 

atherosclerosis, heart failure, stroke, atrial fibrillation, among others, have a high burden 

of morbidity and mortality in the world. Object of study: Identify mortality from 

cardiovascular diseases and their risk factors at a global level. Methodology: The research 

was of documentary design and the type of study is explanatory and bibliographic. Result: 

Important aspects were found such as the role of endothelial and vascular aging, the 

causes that predispose the development of CVD, in terms of mortality, high percentages 

were evident in countries such as China and Australia in terms of the population of each 

study. Risk factors include hypertension, obesity, emotional burdens, environmental 

influences, diabetes, uncontrolled heart diseases, people with HIV, dyslipidemia and even 

salt consumption. Conclusions: Cardiovascular diseases are a growing problem, affecting 

the population globally, especially those people who have diseases that predispose the 

development of cardiovascular disease, which is why it is important to continue 

researching this topic of social relevance and promote preventive strategies on the 

development and impact of cardiovascular diseases. 

Keywords: hypertension; atherosclerosis; heart failure; obesity; vascular  
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1. Introducción 

Las enfermedades cardiovasculares (ECV) son trastornos del corazón y los vasos 
sanguíneos e incluyen enfermedad coronaria, enfermedad cerebrovascular, enfermedad 
cardíaca reumática, enfermedad cardiaca congénita, trombosis venosa profunda y 
embolia pulmonar (Vergara M, 2023). 

La Organización Mundial de la Salud (OMS) destaca que las enfermedades 
cardiovasculares (ECV) son la principal causa de defunción en el mundo, cobrando 
alrededor de 17,9 millones de vidas cada año. Más de 4 de 5 defunciones por 
enfermedades cardiovasculares se deben a cardiopatías coronarias y accidentes 
cerebrovasculares, y una tercera parte de esas defunciones ocurre en personas menores de 
70 años (Organización Mundial de la Salud, 2023) 

La Organización Panamericana de la Salud (OPS) menciona que, en el 2019, 2.0 millones 
personas murieron a causa de las ECV, la tasa de mortalidad estandarizada por edad varía 
sustancialmente entre países, desde 428,7 muertes por 100.000 habitantes en Haití a 73,5 
muertes por 100.000 habitantes de Perú (Organización Panamericana de la Salud, 2021). 

Según la OPS en América Latina y el Caribe, la hipertensión es una condición muy común 
que conduce tanto a la enfermedad cardiaca como al accidente cerebrovascular, el riesgo 
se ve incrementado por las dietas poco saludables, sobre todo las que tienen un alto 
contenido en sal, grasas y azucares refinadas, y por los bajos niveles de actividad física. 
El consumo de tabaco también uno de los principales factores de riesgo, ya que 
contribuyen el 10% de todas las muertes por ECV (Organización Panamericana de la 
Salud, 2021). 

La Sociedad Española de Cardiología destaca que las enfermedades del sistema 
circulatorio siguen siendo la primera causa de muerte en España. En el 2020 murieron en 
España 119.853 personas por causa cardiovascular, lo que supone el 24,3% de los 
fallecimientos totales (Peréz J, Macaya C, 2021). 

En un estudio realizado en Brasil demostraron las tendencias de mortalidad por 
enfermedades coronarias y accidentes cerebrovasculares en el año 2000-2018. 
Obtuvieron tasas de mortalidad por cardiopatía disminuyeron en ambos sexos y todos los 
grupos de edad, excepto en los varones mayores de 85 años con un aumento del 1,78%.  El 
descenso más acentuado se produjo en el rango de edad de 35 a 44 años tanto en hombres 
(52,1%) como en mujeres (53,2%) debido a ictus y en hombres (33%) debido a 
enfermedades coronarias, y entre mujeres (32%) de 65 a 74 años debido a la enfermedad 
coronaria. Concluyeron que continua la tendencia a la baja en las tasas de mortalidad por 
enfermedades coronarias y accidentes cerebrovasculares (Leitáo P, Pereira A, Silva S, 
Lima F, Cavalcanti R, et.al, 2021). 

No obstante, el Ministerio de Salud Pública del Ecuador menciona que las enfermedades 
cardiovasculares son la primera causa de muerte, en el 2019 alcanzó el 26,49% del total 
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de defunciones. Según las encuestas del 2018, el 25,8% de población, entre 18 a 69 años, 
presentan tres o más factores de riesgo para enfermedades crónicas no transmisibles, entre 
las de mayor incidencia están presión arterial elevada, hiperglicemia, glucosa alterada y 
colesterol elevado (Ministerio de Salud Pública del Ecuador, 2020). 

En la provincia de Manabí se efectuó una investigación focalizada a la caracterización de 
egresos hospitalarios de enfermedades isquémicas del corazón, según registros del 
Instituto Nacional de Estadísticas y Censos sobre el Registro Estadístico de Camas y 
Egresos Hospitalarios, se consideraron pacientes mayores de 15 años con enfermedad 
isquémica del corazón de la provincia de Manabí, cuantificándose 1.141 pacientes. Los 
cantones con mayor tasa de egresos fue Portoviejo (2,06 x 1.000 habs), Chone (1,72 x 
1.000 habs) y Manta (1,35 x 1.000 habs): la proporción de no sobrevivientes fue de 
12,07% en los >64 años y 4,44% en ≤64 años; 22,52% para infarto agudo miocardio (Joza 
M, Campos N, Rivas E, Zambrano L, Andrade H, 2019).  

Sin embargo, en una investigación realizada en Jipijapa focalizada acerca de la 
prevalencia de dislipidemia en pacientes de la zona sur de Manabí, determinaron la 
prevalencia de los trastornos hiperlipídicos. Encontraron diferentes tipos de dislipidemias 
en los habitantes de las diferentes comunidades estudiadas, los que pertenecen a Jipijapa 
tuvieron mayor frecuencia de hiperlipidemias, seguido por los habitantes de Puerto López 
y Paján siendo el género femenino más afectado (Uribe V, Holguín J, Valero N, Yépez J, 
2020). 

De acuerdo a lo antes mencionado, esta investigación es de vital importancia ya que se 
pretende realizar un análisis sobre la mortalidad por enfermedades cardiovasculares y sus 
factores de riesgo a nivel global, esto es necesario puesto que se indagará sobre este tema 
de mucho interés para la comunidad médica y estudiantil. 

2. Material y métodos 

2.1 Diseño de investigación  

La presente investigación es de diseño documental y el tipo de estudio es explicativo y 
bibliográfico  

2.2 Criterios de elegibilidad 

2.2.1 Criterio de inclusión 

Se incluyó todo artículo en castellano y portugués publicado en los años correspondientes 
a partir de 2018 hasta 2023. Se analizaron los materiales y métodos de cada artículo, cuyo 
diseño cumpliera con los criterios definidos, se seleccionaron para resultados aquellos 
artículos con definición clara acorde a los objetivos, y con conclusiones acordes a los 
resultados del análisis 

2.2.2 Criterio de exclusión  
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Se exceptuó todo artículo con información insuficiente y publicada en años inferiores al 
2017. Además, los trabajos publicados que no permitieron acceso libre. 

2.3 Materiales, equipos e instrumentos 

Los materiales, equipos e instrumentos que se emplearon en la investigación fueron los 
siguientes: hojas, lapiceros, internet y laptop 

2.4 Estrategia de búsqueda  

Se realizó una revisión bibliográfica de artículos científicos en idioma castellano y 
portugués en revistas indexadas en Scopus, Biomed Central, Scielo y ScienceDirect. Para 
la recopilación de información se utilizaron palabras claves tales como: hipertensión, 
arterosclerosis, insuficiencia cardíaca, vascular, corazón. Se empleó el uso del boleano 
``and``, ``or`` ya que el interés fue examinar las publicaciones referentes a la mortalidad 
por enfermedades cardiovasculares y sus factores de riesgo a nivel global 

2.5 Criterios éticos  

De acuerdo a la ley 23 de 1983, se respetaron los derechos de autor, realizándose una 
adecuada citación y referenciarían de la información de acuerdo a las normas APA 
(Daza F, Riaño J, 2021). 

3. Resultados 

Tabla 1.- Fundamentación teórica de las enfermedades cardiovasculares a nivel 
global 

Autores Año de 

estudio 

País o 

Ciudad de 

estudio 

Tipo de 

investigación 

Resultados Referencias 

Nitsa A 
y col. 

2018 Grecia Revisión 
bibliográfica 

La deficiencia de vitamina D se 
asoció a la activación del mecanismo 
proinflamatorio en las enfermedades 
cardiovasculares.  

(Nitsa A, 
Toutouza M, 

Machairas 
N, Mariolis 

A, Philippou 
A, et.al, 
2018) 

Chistiak
ov D y 

col.  

2018 Rusia Estudio de revisión 
bibliográfica  

En la ECV la desregulación de la 
biogénesis mitocondrial puede 
resultar en una lesión isquémica o 
cardiopatía isquémica. 

(Chistiakov 
D, Shkurat 

T, 
Melnichenko 
A, Grechko 
A, Orekhov 

A, 2018) 

Gordillo 
A y 

Mogrove
jo D 

2019 Ecuador Estudio 
retrospectivo de 

enfoque 
cuantitativo 

La hipertensión fue la causa con 
mayor frecuencia de las 
enfermedades cardiovasculares  

(Gordillo A, 
Mogrovrjo 
D, 2019) 
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Khademi 
F y col. 

2019 Irán  Revisión 
bibliográfica 

Las infecciones bacterianas por H. 
pylori, C pneumoniae, M. 
pneumoniae y fiebre reumática está 
asociada al desarrollo de ECV.  

(Khademi F, 
Vaez H, 

Momtazi A, 
Majnooni A, 
Banach M, 
et.al, 2019) 

Carraced
o J y col.  

2020 España  Estudio de revisión 
bibliográfica  

La senescencia endotelial es un 
elemento inicial en la senescencia 
vascular y el subsecuente desarrollo 
de enfermedades cardiovasculares. 

(Carracedo 
J, Bodega G, 
Ramírez R, 
Alique M, 

2020) 

Fernánde
z L y col.  

2021 Cuba Revisión 
bibliográfica  

Las enfermedades cardiovasculares 
son un conjunto de trastornos del 
corazón y de los vasos sanguíneos.  

(Fernández 
L, 2021) 

Battineni 
G y 
Gamo G  

2021 Italia Estudio de una 
búsqueda 

bibliográfica  

Las patologías cardiovasculares 
suelen tener un largo período de 
tiempo en el cual no presentan ningún 
síntoma. 

(Battineno 
G, Gamo G, 

2021) 

Hierrenz
uelo N y 
col.  

2021 Cuba Estudio analítico 
observacional, 

retrospectivo de 
tipo caso-control 

Las enfermedades cardiovasculares 
también incluyen las cardiopatías, que 
son las enfermedades que afectan al 
corazón, pero no a los vasos 
sanguíneos. 

(Hierrezuelo 
N, Álvarez J, 

Cruz J, 
Limia A,, 

2021) 

Lago Y y 
col. 

2022 Cuba Investigación 
retrospectiva de 
casos y testigos   

Las causas que predominaron fueron 
hipertensión, diabetes mellitus y tener 
una edad mayor de 60 años. 

(Lago Y, 
Labrada D, 
Breijo A, 
Lago D, 
Sosa D, 
2022) 

Urdánigo 
J y col.  

2022 Ecuador Revisión narrativa Predomino la hipertensión, la diabetes 
y dislipidemia como causas 
frecuentes en las ECV. 

(Urdánigo J, 
Orellana J, 

Pérez J, 
Castro J, 

2022) 

Nieves E  2023 México  Estudio 
descriptivo, 
transversal, 

observacional y 
prospectivo  

Las causas más comunes en el 
desarrollo de ECV fueron obesidad, 
diabetes mellitus, dislipidemia y 
tabaquismo.  

(Nieves E, 
2023) 

Quichim
bo J y 
col.  

2023 Ecuador Investigación de 
revisión 

bibliográfica 

Las enfermedades cardiovasculares 
son aquellas que afectan al corazón y 
a todas las arterias del organismo. 

(Quichimbo 
J, Camino J, 
Beltrán L, 
Viteri M, 

2023) 

Guerrero 
M y col.  

2023 Ecuador Diseño de revisión 
documental de tipo 

exploratorio 

Las enfermedades cardiovasculares 
(ECV) son un grupo de desórdenes 
del corazón y de los vasos sanguíneos. 

(Guerrero 
M, 

Villavicenci
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a A, Castro 
J, 2023) 

 

Análisis e Interpretación: en la tabla 1 se evidencia el fundamento teórico donde se podría 
decir que estas patologías son la epidemia en nuestro siglo donde sobresalen entre las 
sociedades desarrolladas debido a que muchas de estas enfermedades son silenciosas, 
estos se dan debido a obstrucciones que impiden que la sangre fluya hacia el corazón o el 
cerebro. 

Tabla 2.- Mortalidad por enfermedades cardiovasculares a nivel global 

Autores Año de 

estudio 

País o 

Ciudad de 

estudio 

Tipo de 

investigación 

N° Mortalidad Referencias 

Al-Omary 
M y col. 

2018 Australia Revisión 
bibliográfica 

58 865 25%  (Al-Omary M, 
Davies A, Evans T, 

FletcherAttia J, 
2018) 

 Sturgeon K 
y col. 

2019 Estados 
Unidos 

Estudio 
observacional 

3 234 256 11,3% (Sturgeon K, Deng 
L, Bluethmann S, 

Zhou S, Trifiletti D, 
et.al, 2019) 

Isiozor N y 
col. 

2019 Finlandia Investigación 
de estudio 

prospectivo 

2607 23,28%  (Isiozor N, 
Kunutsor S, 

Voutilainen A, Kurl 
S, Kauhanen J, 
et.col, 2019) 

Mehar M y 
col. 

2020 Asia, 
Europa 

América del 
norte 

Estudio 
observacional 

515 15,3%  (Mehar M, Desai 
S, Kuy S, Henry T, 

Patel A, 2020) 

 Li J y col. 2020 China Estudio de 
cohorte 

prospectivo 

2903 4,3% (Li J, Lo K, Shen 
G, Feng Y, Huang 

Y, 2020)  

Huang Y y 
col. 

2020 China Estudio de 
cohorte 

prospectivo 

7203 2,56%  (Huang Y, Liu X, 
Lo K, Liu L, Yu Y, 

et.al, 2020) 

 Wang C y 
col. 

2020 China Revisión de 
estudio de 

cohorte 
prospectivo 

2008 23,1% (Wang C, Yuan Y, 
Zheng M, Pan A, 
Wang M, et.al, 

2020)  

Zang Y y 
col. 

2021 Estados 
Unidos y 

Reino 
Unido 

Revisión de 
cohorte 

prospectivo 

4537 20,33% (Zhang Y, Chen C, 
Pan X, Gou J, Li Y, 

et.al, 2021) 
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Yan Y y 
col. 

2021 Estados 
Unidos 

Estudio de 
cohorte 

poblacional 

1546 5,49%  (Yan Y, Chen J, 
Huang Y, 2021) 

Ying W y 
col.  

2022 China  Revisión de 
un estudio 

poblacional  

441 39,5% (Wang Y, Liu C, 
Liu L, Chen X, Wei 

L, et.al, 2022) 

Li Q y col. 2023 China Estudio de 
cohorte 

6144 73,4% (Li Q, Shi S, Lu X, 
Huang h, Deng J, 

et.al, 2023)  

 Zhang Y y 
col. 

2023 China Investigación 
de un estudio 
retrospectivo 

303 24,09%  (Zhang Y, Zhang 
A, Wei L, Ren W, 

Wang Q, et.al, 
2023) 

 

Análisis e Interpretación: En la tabla 2 se muestra la mortalidad de ECV a nivel global 
destacando que los países desarrollados contienen los porcentajes más elevados, se resalta 
un estudio de China 2023 con el porcentaje mayor de mortalidad (73,4%) entre los 
estudios encontrados, seguido de otro estudio realizado en el mismo país en el 2022 que 
tiene un porcentaje (39,5%). Sin embargo, un estudio realizó en el mismo país en el 2020 
tiene el menor porcentaje (2,56%,) en cuanto a los artículos encontrados.  

Tabla 3.- Factores de riesgo de las enfermedades cardiovasculares a nivel global 

Autores Año de 

estudio 

País o 

Ciudad de 

estudio 

Tipo de 

investigación 

Factores de riesgo Referencias 

Gosiker 
B y col. 

2020 Estados 
Unidos 

Revisión de un 
análisis 

transversal 

Mujeres transgéneros 
con VIH: estrés, 
estigma, inflamación 
viral, exposición 
acumulativa a terapias 
antirretroviral y la 
terapia hormonal de 
afirmación de género. 

 (Gosiker B, 
Lesko C, Ricos 

A, Crane H, 
Kitahata M, 
et.al, 2020) 

Gutiérre
z E y 
col. 

2020 Cuba Estudio 
observacional, 

analítico y 
transversal  

Hipertensión arterial, 
diabetes mellitus, 
hipercolesterolemia, 
hipertrigliceridemia, 
hábito de fumar, género 
masculino, adulto 
mayor.   

(Gutierrez E, 
Meneses A, 
Conyedo E, 

Echergoyen O, 
García Y, 2020) 

 Tran D 
y col. 

2021 Nevada Revisión 
transversal 

La obesidad y 
sobrepeso son los más 
prevalentes. 

 (Tran D, 
Lekhak N, 

Gutierrez K, 
Moonie S, 

2021) 
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Ayllon 
A 

2021 Ecuador Estudio 
cuantitativo, 

observacional, 
descriptivo, no 
experimental y 

transversal  

Estrés y sedentarismo  (Ayllon A, 
2021) 

 
Aljuhani 
H y col. 

2022 Arabia 
Saudita 

Revisión de 
estudio de casos y 

controles 

Alta ingesta de grasas, 
ácidos grasos saturados 
y ácidos grasos 
insaturados en personas 
deprimidas. 

(Aljuhani H, 
Alshammari G, 

AlHadi A, 
Alabdulkarem 
K, Albader O, 

et.al, 2022) 

López J 
y col.  

2022 Ecuador Estudio no 
experimental, 
descriptivo y 
transversal 

Tabaquismo, 
dislipidemia, obesidad, 

sedentarismo, 
malnutrición por 

exceso de 
alimentación, malos 
hábitos alimenticios, 
consumo de alcohol y 

drogas. 

(López J, 
Quishpe G, 
Villacis S, 

2022) 

 
Abrigna
ni M y 

col. 

2022 Italia Revisión 
bibliográfica 

La influencia climática 
considerada como 
nuevo factor de riesgo 

(Abrignani M, 
Lombardo A, 

Braschi A, 
Renda N, 

Abrignani V, 
2022)  

Liu L y 
col. 

2022 Estados 
Unidos 

Revisión de 
estudio 

observacional 

Deficiencia de vitamina 
D y el síndrome 
metabólico tienen 
mayor riesgo de ECV 

 (Liu L, Cui S, 
Volpe S, May 
C, Sukumar D, 

et.al, 2022) 

Groenla
nd E y 

col. 

2022 Austria Revisión de un 
estudio de cohorte 

prospectivo 

Una ingesta menor o 
mayor de sal se asoció 
al riesgo de eventos 
cardiovasculares 
adversos mayores 
recurrentes. 

(Groenland E, 
Vendeville J, 
Bots M, De 
Borst G, Nathoe 
H, et.al, 2022) 

Ahmed 
W y col. 

2023 India Revisión de datos 
transversales de 

un estudio 
longitudinal 

Hipertensos y 
diabéticos mayor 
probabilidad de una 
enfermedad cardíaca no 
controlada. 

 (Ahmed W, 
Muhammad T, 
Chanda M, 
Naaz S, 2023) 
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 Nelson 
J y col. 

2023 Estados 
Unidos 

Revisión de un 
estudio 

observacional 

La resistencia al 
tratamiento de la 
hipertensión se asoció 
significativamente a un 
mayor riesgo de ECV, 

 (Nelson J, Liu 
J, 2023) 

 Patil B 
y col. 

2023 Ghana Estudio de diseño 
descriptivo 
cualitativo 

Cargas emocionales y 
factores estresantes 
exacerban síntomas 

 (Patil B, 
Maddox I, 
Aborigo R, 
Squires A, 

Awuni D, et.al, 
2023) 

Bermude
z L y 
col.  

2023 Ecuador Investigación de 
revisión 

bibliográfica  

Dislipidemia, padecer 
sobrepeso, obesidad, 
sedentarismo.  

(Bermudez L, 
Solis B, Duran 

Y, 2023) 

 Huang 
C y col. 

2023 Taiwan Revisión de 
investigación 

Pacientes con lesión 
cerebral traumática 
tiene mayor riesgo de 
desarrollar 
insuficiencia cardiaca   
y enfermedad 
coronaria. 

(Huang C, Yang 
C, Chang C, 

2023) 

Gabulov
a R y 
col. 

2023 Azerbaijan Revisión de un 
estudio 

observacional 

Diabetes mellitus e 
hipertensión 

 (Gabulova R, 
Marza A, 

Rahimov U, 
Isayeva M, 
Alasgarli S, 
et.al, 2023) 

 

Análisis e Interpretación: en la tabla 3 se exponen los factores de riesgos de las ECV 
según los datos recolectados, un estudio realizado en Nevada 2021 se destaca que el 
sobrepeso y la obesidad fue el factor de riesgo con mayor frecuencia encontrado en el 
estudio, en Ecuador 2021 concluyeron que el estrés y el sedentarismo son factores de 
riesgo importantes, además en un estudio realizado en Italia 2022 identificaron a la 
influencia climática considerada como un nuevo factor de riesgo. 
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4. Discusión 

En base a los artículos revisados se obtuvieron un total de 90 artículos de los cuales se 
usaron 43 artículos según los objetivos planteados en referente a la fundamentación 
teórica a nivel global, la mortalidad y los factores de riesgos de las enfermedades 
cardiovasculares, la información ser analizo de artículos de bases de datos: PubMed, 
SciELO, Elseiver, Medigraphic, en español, inglés y portugués desde el 2018-2022 
encontrando los siguientes resultados: 

En la tabla 1 mediante los resultados obtenidos se evidencia el respectivo fundamento que 
tiene cada autor sobre las enfermedades cardiovasculares cada uno de estos concuerda 
que estas patologías son una de las principales causas de muerte a nivel global el estudio 
de Fernández y col (Fernández L, 2021) concuerda con el criterio de Quichim y col 
(Quichimbo J, Camino J, Beltrán L, Viteri M, 2023) ya que ambos autores consideran 
que esta patología son un conjunto de trastornos que obstaculizan el paso de la sangre 
hacia el corazón o cerebro en otros estudios como el de Nieves (Nieves E, 2023), 
Urdanigo y col (Urdánigo J, Orellana J, Pérez J, Castro J, 2022) concuerdan entre si 
debido a que estos autores exponen que el desarrollo de las patologías cardiovasculares 
pueden desarrollarse por presentar otras enfermedades como la diabetes, obesidad o 
hipertensión arterial. A diferencia del estudio de Nitsa y col (Nitsa A, Toutouza M, 
Machairas N, Mariolis A, Philippou A, et.al, 2018) que en su investigación considera a la 
deficiencia de la vitamina D como uno de los principales detonantes ante esta patología 
de la misma forma Khademi y col (Khademi F, Vaez H, Momtazi A, Majnooni A, Banach 
M, et.al, 2019) en su estudio menciona que las infecciones bacterianas deberían ser 
consideradas como factores de riesgo en el desarrollo de estos trastornos.  

En la tabla 2 se evidencia la tasa de mortalidad que presentan estas patologías a nivel 
mundial donde países como China estuvieron en constante investigaciones durante el año 
2020 realizaron tres investigaciones en la cual se resalta el estudio de Wang y col (Wang 
C, Yuan Y, Zheng M, Pan A, Wang M, et.al, 2020)  ya que obtuvo una tasa de prevalencia 
del 23.1% años más tarde en los estudios de Li y col (Wang C, Yuan Y, Zheng M, Pan 
A, Wang M, et.al, 2020), Ying y col (Wang C, Yuan Y, Zheng M, Pan A, Wang M, et.al, 
2020), Zhang y col (Wang C, Yuan Y, Zheng M, Pan A, Wang M, et.al, 2020)  
concordaron con el estudio realizado anteriormente debido que en cada uno de estas 
investigaciones se obtuvieron tasas de prevalencia por encima del 20%. A diferencia de 
los estudios de Li y col (Wang C, Yuan Y, Zheng M, Pan A, Wang M, et.al, 2020), Huang 
y col (Wang C, Yuan Y, Zheng M, Pan A, Wang M, et.al, 2020) donde solo obtuvieron 
tasas de prevalencia por debajo del 5%, mientras que en otros estudios realizado en países 
como Estados Unidos las tasas de prevalencia oscilaban entre un 5 y un 20% de la misma 
forma Al Omary  (Al-Omary M, Davies A, Evans T, FletcherAttia J, 2018) en su 
investigación ejecutada en Australia encontró que este país presenta una tasa de 
prevalencia inferior al 25%, por su parte Isiozor y col (Isiozor N, Kunutsor S, Voutilainen 
A, Kurl S, Kauhanen J, et.col, 2019) al igual que los otros autores encontró una tasa de 
prevalencia inferior al 25%.  
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En la tabla 3.- Se exponen los factores de riesgo de las enfermedades cardiovasculares a 
nivel global, Gosiker B y col. (Gosiker B, Lesko C, Ricos A, Crane H, Kitahata M, et.al, 
2020) refieren que mujeres transgéneros con VIH tienen más probabilidades de 
desarrollar ECV. Por otra parte, Tran D y col. (Tran D, Lekhak N, Gutierrez K, Moonie 
S, 2021) concluyeron que la obesidad y el sobrepeso son los factores con mayor 
frecuencia. Aunque, Ahmed W y col. (Ahmed W, Muhammad T, Chanda M, Naaz S, 
2023) mencionan que las personas hipertensas y diabéticas tiene una mayor probabilidad 
de una enfermedad cardíaca no controlada esto concuerda con el estudio Gabulova R y 
col.  (Gabulova R, Marza A, Rahimov U, Isayeva M, Alasgarli S, et.al, 2023) que 
comparten los mismos factores agregando la dislipidemia. Además, Aljuhani H y col. 
(Aljuhani H, Alshammari G, AlHadi A, Alabdulkarem K, Albader O, et.al, 2022) indican 
que una alta ingesta de grasas, ácidos grasos saturados e insaturados contribuyen a ECV. 
No obstante, Abrignami M y col. (Abrignani M, Lombardo A, Braschi A, Renda N, 
Abrignani V, 2022) concluyeron que la influencia climática considerada como un nuevo 
factor de riesgo, cabe mencionar que Groenland y E col. (Groenland E, Vendeville J, Bots 
M, De Borst G, Nathoe H, et.al, 2022) indican que una ingesta menor o mayor de sal tiene 
una asociación a eventos cardiovasculares. Sin embargo, Patil B y col. (Patil B, Maddox 
I, Aborigo R, Squires A, Awuni D, et.al, 2023) encontraron que las cargas emocionales y 
los factores estresantes exacerban síntomas y contribuyen al desarrollo de enfermedades 
cardiovasculares.  

5. Conclusiones 

En conclusión, se puede detallar que las patologías cardiovasculares incluyen una gran 
variedad de afecciones que afectan al corazón donde tienen un alto impacto entre la 
población en general sobre todo en la población anciana los síntomas pueden llegar a 
variar estas son más fáciles de tratar cuando son detectadas a tiempo donde el acceso a 
medicamentos esenciales y tecnologías básicas de salud que permitan tratar las 
enfermedades no transmisibles en todos los centros de atención primaria de salud es 
esencial para proporcionar tratamiento y asesoramiento a toda persona que lo necesite y 
evitar el desarrollo de estas patologías. 

Se determinó que la prevalencia de las enfermedades cardiovasculares son la principal 
causa de defunción en el mundo, las estimaciones van a variar dependiendo del país que 
se encuentre; donde en nuestra investigación las mayores tasas de mortalidad se dieron 
en países como China donde hasta el año 2023 llego a alcanzar una tasa de mortalidad del 
73.4% seguido por Australia con un 25%, Finlandia con un 23.28%, Estados Unidos en 
conjunto con Reino Unido presentaron una tasa del 20.33% mientras que otras regiones 
como Asia Europa y América del Norte llegaron a tener un pico del 15.3%. 

Además, en la investigación se evidenciaron que los factores de riesgos predisponentes 
en la enfermedad cardiovascular son: la obesidad, sobrepeso, hipertensión, diabetes, 
enfermedades cardíacas no controladas, tabaquismo, consumo de sal e incluso las cargas 
emocionales y las influencias climáticas entre otros. Es por ello la necesidad de plantear 
estrategias oportunas, efectivas y eficaces con el fin de prevenir aquella enfermedad. 
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