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Reporte de resultados de investigacién 18-2020

El presente reporte es el resultado de una investigacién realizada en el marco de los temas de
investigacion en salud prioritarios para ESSALUD, para el periodo 2017 — 2018, aprobados con la
Resolucion N° 031-IETSI-ESSALUD-2016.

Tema de salud en investigacion prioritario: Cancer de cuello uterino.

Pregunta de investigacion prioritaria: ¢ Considerando el contexto regional y el andlisis de los cuellos de
botella y los procesos, éCudles son las intervenciones mds adecuadas para reducir los tiempos entre
tamizaje y tratamiento? ¢ Cancer de Utero?
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MENSAJES CLAVES

e Nuestros resultados indican que, para el afo 2018, mas del 80% de las mujeres de 30-59 afios
afiliadas a EsSalud accedieron a tamizaje oportuno de cancer de cuello uterino. Sin embargo, la
encuesta no permite identificar el lugar donde se realizaron las pruebas, por lo que no se tiene

evidencia si éstas se realizaron en los centros del seguro social.

e Las coberturas de tamizaje de cancer de cuello uterino en mujeres afiliadas a EsSalud se
mantuvieron por encima del estandar sugerido por la OMS en el ultimo lustro (periodo 2014-
2018) e incluso hubo evidencia de una leve mejoria en la cobertura de mujeres aseguradas que

accedieron a tamizaje oportuno, aunque esta no fue estadisticamente significativa.

e |a proporcion de mujeres que recogieron sus resultados del total de mujeres que se realizaron

tamizaje, fue de 85.8%, un poco mas alta (3.5%) que el promedio nacional para el afio 2018.

e Un menor nivel educativo estuvo asociado a una menor probabilidad de acceso a tamizaje
oportuno, los quintiles mds ricos mostraron mayores prevalencias de tamizaje oportuno, y las
mujeres del drea semirural o de la region sierra tuvieron menores prevalencia de tamizaje

oportuno en comparacién con quienes procedian del area urbana.

e Para el 2018, las prevalencias mas bajas de tamizaje oportuno estuvieron en las regiones de
Cajamarca, Huancavelica, Piura y Hudnuco (prevalencias de alrededor de 50%); mientras que las
mayores proporciones de acceso a tamizaje las tienen departamentos como Lima, Tumbes y
Ucayali (prevalencias mayores de 90%). Es importante advertir que este analisis a nivel regional
de la cobertura de tamizaje podria ser impreciso ya que fue realizado con una muestra pequefia
producto de la no representatividad de la ENDES para hacer inferencia a nivel de subsistemas de

salud.

e |a principal fortaleza de este andlisis es que se basa en una muestra representativa de la
poblacion peruana. Este seria el primer andlisis de la cobertura de tamizaje en mujeres afiliadas a
EsSalud, ya que los estimados disponibles en la literatura no disgregan por el tipo de seguro de

salud de las personas.
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RESUMEN

Introduccién: La falta de adherencia a la terapia antihipertensiva contribuye directamente a que los
pacientes coexistan con hipertensién, la misma que desencadena en eventos que ponen en riesgo de
mayores morbilidades y mortalidad de estos pacientes. Asi, la falta de adherencia al tratamiento se
convierte en una de las principales causas de hipertensidon no controlada en la poblacion. En nuestro
estudio evaluamos los factores asociados a la adherencia al tratamiento antihipertensivo en pacientes de

cardiologia del Hospital EsSalud Aurelio Diaz Ufano en San Juan de Lurigancho-Lima, durante el 2017.

Material y Métodos: Se realizd un estudio analitico-transversal donde se incluyeron pacientes que
acudieron a consultorio externo de cardiologia con historia previa de hipertensién esencial y se
excluyeron hipertensién secundaria por otras causas bioldgicas. Se utilizd el Test de Morisky-Green
Morisky Medication Adherence Scale (MMAS-4) para evaluar la adherencia al tratamiento
antihipertensivo. Esta escala ha sido validada en pacientes peruanos con diagndstico de hipertensién

arterial esencial.

Resultados: De los 270 participantes de estudio, el 69% (n=185) eran adultos mayores de 65 afios, 46%
(n=124) varones, el 76% (n=118) tenian pareja estable y el 78% (n=92). Entre los antecedentes clinicos, el
60% (n=122) reportd diagndstico clinico de hipertension arterial, el 30% (n=80) de diabetes mellitus tipo Il
y el 73% (n=197) estuvo adherido al tratamiento. Los factores asociados a adherencia de tratamiento
fueron sexo masculino (OR: 1,13, IC95% 1,02-1,26), trabajador independiente (OR:0,67, IC95% 0,52-0,88),
IMC mayor de 30 (OR:1,19, 1C95% 1,08-1,31).

Conclusiones: En los pacientes con diagndstico de hipertensidn esencial existen factores de riesgo
modificables y no modificables asociados a la adherencia al tratamiento. Se deben considerar estos
factores para implementar estrategias de tamizaje y focalizar las intervenciones para adherir a los

pacientes con poca adherencia a su tratamiento.
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