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INTRODUCCON

La hipertension arterial (HTA) es una enfermedad frecuente, asintomatica, detectable
y, habitualmente, facil de tratar. Gambia, el estado mas pequefio de Africa continental,
presenta un bajo indice de desarrollo, una sencilla estructura sanitaria, y una carencia
grave de medicacion. En las zonas rurales, sin infraestructuras ni transporte, los
enfermos recorren largas distancias para recibir atencion sanitaria. La discontinuidad de
los suministros de medicacion, provocan un bajo cumplimiento de los tratamientos.

OBJETIVOS

Conocer la prevalencia de la HTA en la poblacion adulta de una zona rural de Gambia, para promover la
identificacion, diagnostico y control de los casos, y garantizar un suministro regular del tratamiento.

METODO

Las medidas de presion arterial (PA) se realizaron en enero de 2018, acompafando al
equipo itinerante del ambulatorio de |la zona. Se siguieron los criterios consensuados para
proceder a una correcta medicion de la PA. Se utilizaron tensiometros digitales OMRON
M-3 calibrados. Se incluyeron en el estudio voluntarios adultos residentes en la zona; si
presentaban valores elevados de PA, eran citados y controlados dias despueés,
entrevistandolos sobre su sintomatologia, antecedentes y habitos que pudieran afectar
en el control de la PA. Variables registradas: presion sistdlica (PS), diastolica (PD),
frecuencia cardiaca, edad, género, etnia, antecedentes de HTA, tratamiento y habitos. En
los casos en los que se detecté HTA (>140/>90), se decidid, segun las cifras que
presentaban: aconsejar control posterior o iniciar tratamiento con medicacion, y citarlos
a un nuevo control. A todos se les recomendaron medidas higiénico-dietéticas. Factores
limitantes del estudio: proporcion elevada de mujeres debido a la emigracion masculina,

inquietud al ser controlados por primera vez, y que el lugar de trabajo no fue siempre el
idoneo.
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La prevalencia de la HTA, la disponibilidad de medicamento, la pobre educacion sanitaria, la interpretacion
tradicional de la enfermedad vy las dificultades econdmicas, justifican una actuacion para la deteccion y control
de la enfermedad. El farmacéutico comunitario (FC) es fundamental en el desarrollo de una estructura
sanitaria en zonas deprimidas, donde actualmente el uso del medicamento es incipiente. El trabajo en este
tipo de comunidades aporta al FC una vision global de los problemas de salud.
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