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RESUMEN EJECUTIVO

La Eritrocitosis Patoldgica por la Altitud, es una enfermedad que se produce por
compensacion,debido disminucién de oxigeno en la sangre o hipoxia, por la baja presion
atmosférica que existe en la altura.

En Ecuador segun cifras del Banco de Sangre Quito, el 30% de los donantes han sido
descartados por presentar el hematocrito elevado. El estudio de esta enfermedad se hizo
en la provincia de Tungurahua en el canton Quero, en lacomunidad de Hualcanga San
Nicolas, en la muestra de poblacion de 40 personas. El cantén Quero se encuentra a una
altitud de 3.020 metros sobre el nivel del mar, se planted el estudio de esta enfermedad
debido a la altitud a la que se encuentra, en donde el objetivo fue realizar la toma de
muestras sanguineas para identificar la cantidad de personas que padecen esta enfermedad
mediante el analisis del hematocrito.

Esta investigacion se realizd en diferentes fuentes bibliograficas como libros de
hematologia, tesis, revistas, para obtener informacion técnica del desarrollo de la
enfermedad e identificar las causas y consecuencias de la misma.

Mediante el método experimental, se realiz6 encuestas, entrevistas y toma de muestras a
la poblacion en estudio, en donde se realiz6 toma de muestra por puncién venosa que
después fueevaluado y se determino el hematocrito y hemoglobina.

Los resultados obtenidos fueron los siguientes, de las 40 personas estudiadas, el 45% tienen
unhematocrito superior al 49%, lo que los indica un indice alto de la prevalencia de la
poliglobuliaen este sector, el 55% se encuentran en condiciones normales debidas a su
adaptacion del organismo. Se entreg0 a los pacientes los resultados en donde se explico
las medidas a tomar paracada paciente y se realizo charlas para que se familiaricen con la
enfermedad y puedan tratarlaa tiempo, adicionalmente le acercamos al centro de salud
Quero para que sea tratado por el personal pertinente.

Palabras clave: Poliglobulia, hematocrito, hemoglobina, presion atmosférica, altitud.
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INTRODUCCION

Se ha preguntado por qué cuando sube a una montafa tiene dificultad para respirar o un
leve dolor en el pecho, hipoxemia es el termino medico con el que se denomina a esta
afeccion queocurre cuando aumenta la altitud, pero disminuye la presidon atmosférica, lo
gue hace que el aire sea menos denso y mas delgado.

La sangre es un tejido vivo que cumple maltiples funciones importantes en el organismo,
estd compuesta de la parte sélida que componen los glébulos rojos, glébulos blancos y
plaquetas, y la parte liquida el plasma. Cadacomponente sanguineo cumple con funciones
especificas comoes de defensa del organismo, coagulacién sanguinea, transporte de
oxigeno entre otras funciones.

Los globulos rojos o eritrocitos son encargados del transporte del oxigeno mediante una
proteina llamada hemoglobina, pero esto funciona bajo un mecanismo que regula la
producciondiria de eritrocitos por kilogramo de peso de la persona, ya que un aumento
anormal de globulosrojos o disminucion, genera problemas severos como anemia 0
poliglobulia.

La poliglobulia es un aumento en la produccion de glébulos rojos, en donde se genera mas
de los adecuados para el organismo, esto por mdltiples factores como tabaquismo,
problemas respiratorios, cardiacos, altitud entre otros factores.

En este trabajo se ha investigado si existe poliglobulia por altitud en la provincia de
Tungurahuaen el caserio San Nicolas del canton Quero, este sector se encuentra a una
altitud superior a 10s3000 metros sobre el nivel del mar, aqui podra encontrar toda la
informacion de los sintomas, signos, tipos de poliglobulia y tratamiento oportuno que se
debe dar.

Ademas de datos estadisticos que se obtuvo de manera experimental mediante flebotomia
en la comunidad de Hualcanga San Nicolas, del porcentaje de poblacion que esta siendo

afectada por poliglobulia.
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CAPITULO I
ANTECEDENTES Y BASES TEORICAS
1.1 Planteamiento del problema

La Sierra Ecuatoriana es una region montafiosa en donde predomina la altitud llegando el
Chimborazo hasta 6300 metros sobre el nivel del mar.

La poliglobulia es un aumento en la produccién normal de los glébulos rojos, medida por
el porcentaje de hematocrito en sangre, en donde varia dependiendo la edad y sexo de las
personas. Segun datos estadisticos del banco de sangre Quito, el 30% de donadores son
rechazados por presentar un hematocrito elevado o poliglobulia.

La poliglobulia por altitud es una enfermedad frecuente en hombres y mujeres que habitan
en zonas de una altitud superior a los 2.500 metros sobre el nivel del mar, provocada por
la disminucion del oxigeno en la sangre.

El organismo para compensar la falta de oxigeno produce un aumento acelerado de
glébulos rojos ocasionando una saturacion del mismo, conocido como sangre espesa, el
cual sino es tratado a tiempo pude llegar a causar dafios irreversibles como edema cerebral,
trombosis venosa profunda, derrame cerebral entre otras enfermedades.

En Ecuador segun datos estadisticos del afio 2022, En la region Sierra se ha cuantificado
una cifrade alrededor de 37182.237 personas que viven a una altitud superiora los 2.500
metros sobre elnivel del mar. Estando en primer lugar la provincia de Tungurahua con una
altitud de 3264 metros (INEC, 2022).

Siendo la provincia de Tungurahua la que predomina en altitud, el estudio se realizara en
el cantdn Quero que tiene una poblacion de 3269 habitantes y una altitud de 3020 metros
(INEC,2022).

Formulacion del problema
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¢Qué cantidad de personas del caserio San Nicolas del cantén Quero, padecen de
poliglobulia?

1.2 Justificacion

La enfermedad poliglobulia es muy frecuente y poco tratada en Ecuador, existen muchos
factores que provocan esta enfermedad, uno de los mas predominantes es la altitud en la
que viven las personas.

En Ecuador, algunas provincias de la Sierra, segun datos proporcionados por el INEC,
alrededor de 3"182.237 personas Vviven a altitudes superiores a los 2.500 metros sobre el
nivel del mar (INEC, 2022).

La poblacion maés afectada son los Pueblos Rurales que ain no cuentan con tecnologia o
mediosde informacion adecuadas para la prevencion de esta enfermedad y en la mayoria
de los casos en donde se diagnostica esta enfermedad, se encuentran en etapas avanzadas,
en donde el pacientellega a presentar sintomas severos de la enfermedad (R. Pérez Lopez,
2017).

En esta investigacion se buscar realizar exdmenes de determinacion de hematocrito en una
muestra de poblacion del canton Quero. Con el fin de obtener datos estadisticos de las
personasque padezcan de Poliglobulia, ya que no existen investigaciones anteriores este
tema en el canton Quero. Ademas de brindar informacion de tratamiento, control y

prevencion de esta enfermedad.

1.3 Objetivos
1.3.1 Objetivo General

Determinar la cantidad de personas que han desarrollado la enfermedad de poliglobulia, a
causade vivir a una altitud superior a los 2.500 metros sobre el nivel del mar de los

habitantes del caserio San Nicolas, perteneciente al canton Quero.

4
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1.3.2 Objetivos Especificos

e Realizar la toma de muestra por puncion venosa de una muestra de poblacién
de 40personas del cantén Quero.

e Procesar las muestras tomadas; Hematocrito, hemoglobina
en ellaboratorio del Instituto Superior Universitario Espafia de la ciudad de
Ambato.

e Analizar los resultados y verificar que se encuentren en los rangos adecuados de
bienestar de salud.

e Informar a las personas acerca de las formas de prevenir la enfermedad y en el

caso depadecerla acercarlo a una institucion de salud para que sea tratado.
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CAPITULO Il
Marco Referencial
2.1 Antecedentes investigativos

Investigacion previa en Peru, tiene habitantes que se encuentran hasta los 4500 metros de
altura con relacion al nivel del mar, esta altitud hace que investigacion de poliglobulia por
altitud sea motivo de investigacion profunda en este pais andino, ya que tiene efectos
crénicosen el organismo.

Esta investigacion se realizd en Cajamarca en el afio 2018 en la mineria Coimolache en
Per con una muestra de 300 trabajadores en donde se realizO un examen médico
ocupacional en la clinica San Lorenzo, el objetivo de este estudio fue cuantificar la
prevalencia de poliglobulia por altitud, teniendo un enfoque cualitativo con un método
descriptivo, los datos se introdujeron al programa Excel y el paquete estadistico SPPS en
donde se contabiliz6 lo siguiente.

Del 100% el 99% son de sexo masculino, esto nos quiere decir que a la mayor cantidad
de poblacién afectado son hombres debido a factores bioldgicos y estilo de vida de cada
persona.El 91,3 % pertenecen a la region sierra, el 69,7% se encuentran en edades de 30 a
59 afios, estodebido a que ha mas edad el metabolismo se hace mas lento.

En los valores de hemoglobina tenemos segun el sexo con una hemoglobina > de 18 g/dl
son de sexo masculino con el 28%, hematocrito > de 54%, segun la edad las personas
entre 30 y 59 afios, hemoglobina >18 g/dl son el 21% y hematocrito > de 54%.
Conclusiones: De los 300 trabajadores realizados los examenes de la minera Coimolache
en unexamen médico ocupacional en Cajamarca 2018, hay una prevalencia de poliglobulia
de 40.
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a nivel puntual y por intervalo esta entre 34.7 % a 45,9% (Narro Crisolo, 2019).
Investigacion en Per(, ciudad de La Paz, esta ciudad se encuentra a 3.650 metros sobre el
niveldel mar, en donde se determin6 de 10 de cada 100 personas, presentan la
enfermedad depoliglobulia, estos datos fueron proporcionados el Instituto Boliviano de
Biologia de la Altura.Segun el director de este Instituto, el sefior Carlos Salinas, explica
que los hombres son mas vulnerables a tener esta enfermedad a partir de los 40 afios,
mientras que las mujeres que seencuentran en edad fértil son menos propensas debido a
gue tienen proteccion hormonal.

Las personas que no se han adaptado a la altitud tienden a sufrir esta enfermedad, en donde
losprincipales sintomas son cefalea, mialgias, zumbido en el oido, cianosis periférica entre
otras.Segun indica el experto, en la ciudad de la Paz existe una urbe que se encuentra a
4061 metrossobre el nivel del mar que es considerada las ciudades mas altas del mundo.
El experto indica que en la eritrocitosis se trata con flebotomias y farmacos,
adicionalmente se recomienda vitamina C. Como consecuencia de la altura se ha
disminuida la expectativa de vida de estas personas. Ya que hay mas trabajo pulmonar y
cardiaco.

En conclusidn, el 10% de esta poblacion ha sido afectada. (Finlay, 2018).

Investigacion en Ecuador, la Universidad de Cuenca hizo una comparacion de medicion
del hematocrito y hemoglobina en diferentes alturas, la primera medicién se realiz6 en
Sarayungay Gramalote en Pucara, que se encuentra a una altura de 1000 metros sobre el
nivel del mar y en Cafar que se encuentra a una altura de 3250 metros.

Se determind que a mayor altura hay una baja saturacion de oxigeno dando un efecto
fisiologicoen la estimulacion de globulos rojos por la eritropoyetina, habiendo asi una
sobre produccidon de globulos rojos por la médula dsea, subiendo ha sido el hematocrito y
hemoglobina, lo glébulos blancos no aumentaron sin importar la altura.

Estos mayores son mayor en hombres, a diferencia de las mujeres que es su mayoria

™ 095 888 5323
www.iste.edu.ec’s

Q@ Bolivar 16-64 entre Castillo y Quito [/ Edificio Sindicato de Choferes Tungurahua.



I STE Gestion Académica
[ Ciencias de la Salud
Gt ESPANA ¥ v Bienestar

permaneceen los limites normales sin importar la altura. (Merchan Bueno, 2019).
Investigacion en Ecuador cantén Nueva Loja, esta investigacion se hizo durante los tres
primeros meses del afio 2016, esta investigacion es cualitativo y cuantitativo no
experimental, en personas que por lo menos hayan habitado por o menos 5 afios este
canton.

Se realiz6 mediante entrevista formal a personas de 20 a 60 afios, y se excluyo a las
personas menores de edad, en donde se determind que el promedio de edad es 33 afios, el
30% de la poblacidn a penas a terminado la secundaria, en donde los matrimonios el 85%
son formales y el 15 % son union libre.

Las personas que presentan poliglobulia son hombres mayores de 50 afios, identificados
como mestizos y afrodescendientes en las mujeres hay un indice bajo al igual que las
personas menores de 39 afios, esta investigacion se realizd con el objetivo de desarrollar
una guia de educacion y prevencion de esta enfermedad patoldgica (Chumchir, 2021).
Investigacion en Ecuador provincia del Carchi, se encuentra a una altitud de 3007 metros
sobreel nivel del mar, especificamente el canton el Angel, la eritrocitosis patologia por
altitud es unaenfermedad provocada a causa de la hipoxia tisular por la falta de adaptacion
del organismo, en esta anormalidad los glébulos rojos empiezan a producir en mayor
cantidad en la medula 6sea, causando una hiperviscosidad conocida como sangre espesa.
En el afio 2016 se investigd en las 176 personas entre ellos hombres y mujeres que se
hicieronatender en el hospital del canton el Angel, la poblacion en este sector en su
mayoria son mestizos.

Se determind mediante una biometria hematica en donde se encontré de la poblacion
afectada mayor de 40 afios es femenina, dando un indice relevante a diferencia de las otras
investigaciones es masculina, cabe recalcar que ya se encontraron a la poblacion femenina
con signos de poliglobulia, en la poblacién masculina se encontraron en su mayoria en los

indicesnormales (Pucachaqui Benitez, 2017).
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Después de una exhaustiva basqueda de informacion en libros, revistas, tesis y paginas
web sellegd a la conclusion que no existe una investigacion previa de la prevalencia de
poliglobulia provocada por la altitud, en la Provincia de Tungurahua, considerando que
Mocha es del cantdéndel Ecuador que estd a mayor altitud, se realizaria las primeras
investigaciones en esta provincia. Razén por la cual este proyecto es innovador.

2.2 Marco Teorico

Bases teoricas

2.2.1 Disposicion Geograéfica:

La cordillera de los andes en una cadena montafiosa que divide al Ecuador en tres regiones:
Costa, Sierra y Oriente, por esta razon la sierra ecuatoriana se encuentra a gran altitud
yendo desde los 1800 metros sobre el nivel del mar, hasta el Chimborazo que se encuentra
a 6269 metros. Segun el Instituto de estadisticas y Censos INEC, mas de 3,182.237
personas que encuentran viviendo a alturas superior a los 2500 metros sobre el nivel del
mar. Cabe recalcar que la tempera en la noche en la sierra ecuatoriana deciente hasta 7
grados centigrados, razén por la cual existe una baja presion atmosférica y una
disminucion en la saturacién de oxigeno de las personas que habitan a esta altitud
(Halberstadt, 2022).

2.2.2 Altitud de la Sierra Ecuatoriana: La sierra ecuatoriana comprendida por 10
provincias tiene diferentes alturas que va desde 1800 metros sobre el nivel del mar hasta
los 6269 metros.La provincia que se encuentra a mayor altitud es Tungurahua, el cantén
Mocha con una alturade 3264 metros, seguido por el cantén Tisaleo y Quero que se
encuentra a una altitud de 3020 metros (Tomas, 2019).

2.2.3 Presion barométrica: Es la fuerza que ejerce la atmosfera sobre la superficie
terrestre ylos objetos que se encuentran en €l, es un tipo de presion absoluta en donde hay
un vacio perfecto sin moléculas de aire por lo tanto tampoco hay presion.

La presion barométrica a nivel del mar es de 760 mmHg o 1013 hPa a medida que se sube

8 metros de altitud esta presion disminuye 1hPa, lo que hace que la sierra ecuatoriana tenga
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una menor presion barometrica (Lang, 2021).

2.2.4 La Poliglobulia: Es un aumento anormal en la produccion de glébulos rojos o
eritrocitos, Conocida cominmente como eritrocitosis patoldgica de altura que es un
mecanismo de compensacion cuando el cuerpo empieza a experimentar zonas de altitud
superior a los 2500 metros de altura con relacion al nivel del mar, en estas zonas hay
una disminucién en la presién barométrica causando que el aire sea menos denso y mas
delgado, siendo insuficiente para el organismo, causando una hipoxemia.

Cuando el cuerpo no logra adaptarse correctamente empieza a tener una hipersensibilidad
a la eritropoyetina, una disminucion en la apoptosis en la linea eritroide y como
consecuencia poliglobulia. (Tomas, 2019).

2.2.5 Falta de Atencién Medica en Sectores rurales: Los pueblos andinos que
habitan en las alturas, son los sectores menos favorecidos con atencién médica, debido a
la distancia a la que se encuentran de los centros de salud, las creencias étnicas de cada
pueblo y la falta de informacidn que tienen de las diferentes enfermedades.

Como consecuencia no hay prevencién de enfermedades, ni tratamiento para las misma lo
que causa que se diagnostique enfermedadesen etapa terminal (Halberstadt, 2022).

2.3 Fundamentacion cientifica

Para explicar la poliglobulia vamos a empezar por entender la fisiologia de la sangre.
2.3.1 La sangre

Es un tejido vivo, en donde esta formada por la parte liquida llamado plasma que contiene
agua,proteinas, sales, y la parte solida los glébulos rojos, glébulos blancos y plaquetas,
estas se encuentran suspendidas en el plasma (Young, 2019).

Cada componente sanguineo cumple con funciones especificas; Los glébulos blancos son
encargados de la defensa del organismo, los globulos rojos transportan el oxigeno de los
pulmones a los tejidos y el didxido de carbono de los tejidos a los pulmones mediante una
proteina Ilamada hemoglobina, y las plaquetas son las encargadas de la coagulacién

sanguinea (Young, 2019).
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2.3.2 Célula madre Hematopoyética

Las células madre son la materia prima del cuerpo tienen la capacidad de autorrenovacion
y dediferenciacién, a partir de ellas de forman las células sanguineas maduras con funcion
especializada y bajo condiciones adecuadas del cuerpo que proporcionen el
microambiente para su formacion, este microambiente estad formado por citocinas,
interleucinas, quimiocinas, colégeno, laminina, etc. Esenciales para el desarrollo normal de
la célula madre (Young, 2019).

2.3.3 Hematopoyesis

Es un proceso biologico de da origen a la formacion a las células sanguineas: eritrocitos,
leucocitos y trombocitos.

Este proceso tiene lugar en la medula ésea que son los huesos largos del cuerpo en la edad
adulta. En el embrion este proceso tiene lugar en el saco vitelino las primeras semanas de
gestacion, entre el segundo y séptimo mes de gestacion la hematopoyesis se produce en el
higado, bazo, ganglios linfaticos y el timo, después del séptimo mes hasta el nacimiento
se produce en la medula 6sea que el 6rgano hematopoyético principal, entre los 5 a los 20
afios los huesos largos van perdiendo su capacidad de produccion de células sanguineas.
A partir delos 20 afios la hematopoyesis se da en el esternon, costillas, vertebras y pelvis
(Bain, 2018).

El higado y el Bazo mantienen una capacidad residual de produccion de células sanguineas
y solo reasumirén sus funciones en circunstancial patolégicas (Bain, 2018).

2.3.4 Eritropoyesis

Es un proceso biologico que da origen a la formacién de los globulos rojos o hematies, el
objetivo de este proceso es mantener un numero constante de globulos rojos circulante,
que es de 4,5 000 000 a 6,000 000 /mm3 , esto mediante mecanismo de regulacién que
aseguren la cantidad de oxigeno suficiente que necesitan los tejidos, que equilibren la
produccion de hematies con la destruccidn fisioldgica, ya que tienen un periodo de vida

de 120 dias y una produccion diaria de aproximadamente 2.500 millones/Kg de peso
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(Sanchez-Guijo, 2019).

Este proceso tiene lugar en la medula 6sea, mediante las células madres, el primer
precursor eritroide reconocido morfolégicamente por la medula 6sea es el Proeritroblasto,
qgue es una célula grande de tamafio de 20 a 25 um, intensamente basofila, nucleo
redondeado, y nucleolosbien definidos, esta célula se divide 45 veces para llegar a ser un
hematie. Un hematie es una célula pequefia que tiene un diametro de 7,5 a 8 um, anucleada
y llena de hemoglobina. Este proceso dura 5 dias, en donde el Proeritroblasto va
expulsando el nucleo y madurando cambiando asi a eritroblasto baséfilo, eritroblasto
policromatofilo, eritroblasto ortocromaticoy finalmente reticulocito. El reticulocito pasa
en la medula ésea de 24 a 48 horas antes de pasara sangre periférica en donde se convierte
en hematie. Cada Proeritroblasto produce de 16 a 32 reticulocitos (Sanchez-Guijo, 2019).
El mecanismo de regulacion para la produccion de glébulos rojos es la eritropoyetina, esta
es una hormona que estimula la produccion de glébulos rojos, mediante la hipoxia tisular
o falta de oxigeno en los tejidos, esta hormona es producida el 90% por las células
peritubulares del rifion y en menor cantidad en el higado por los hepatocitos, cuando una
persona tiene insuficiencia renal debe ser inyectada eritropoyetina. Para la eritropoyesis
también se necesita hierro, vitamina B12, acido félico y hemo (Sanchez-Guijo, 2019).
Este mecanismo de regulacion es importante ya que, un aumento o disminucién en la
produccion de gldbulos rojos podria causar afecciones como poliglobulia o anemia
(Sanchez- Guijo, 2019).

2.3.5 Lapoliglobulia o Eritrocitosis

También conocida como policitemia, es un aumento en la produccion de glébulos rojos o
eritrocitos, ya normalmente en el organismo circulan de 4,5 000 0000 a 6,000 000 /mm3.
Esto es debido a muchas causas como deficiencia de oxigeno requerido por los tejidos,
hipoxia tisular (J. Sans-Sabrafen, 2018).

Clasificacion de la poliglobulia

Poliglobulia primaria
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Esta es la enfermedad en si, policitemia Vera, por la mutacion del gen JAK 2, progresa
lentamente ya que los sintomas son inespecificos y tienden a confundirse con otras
enfermedades, esta enfermedad tiene tres fases de evolucidn, fase prepolicitemia, fase de
estado y fase terminal. Al ser los sintomas tan inespecificos y leves en la fase
prepolicitemia, esta es diagnosticada en la fase de estado o terminal, en donde los sintomas
son mas graves y la enfermedad ha evolucionado terminando en leucemia (J. Sans-
Sabrafen, 2018).

Poliglobulia Secundaria

A diferencia de la poliglobulia primaria que es una mutacion del gen JAK 2, esta es
causada por compensacion, al sufrir el organismo hipoxia tisular, la eritropoyetina
estimula a la mayorproduccion de glébulos rojos por la deficiencia de oxigeno en los
tejidos.

Esta deficiencia de oxigeno puede tener varias causas como tabaquismo, problemas
respiratorios, problemas cardiacos y la Altitud por la region geogréafica que se encuentran
las personas (J. Sans-Sabrafen, 2018).

Poliglobulia por altitud

Este incremento anormal de los gldbulos rojos se da como mecanismo de compensacion a
la deficiencia de aire, cuando la altura es superior a los 2.500 metros sobre el nivel del
mar, se entiende que a mayor altura menor presion atmosférica esto hace que el aire sea
menos denso y mas delgado, causando hipoxia tisular a las personas que no se han
adaptado a la altura. Lossintomas son similares a los de Policitemia Vera (J. Sans-
Sabrafen, 2018).

Tipos de mecanismos frente a la hipoxia

Acomodacion: Es la primera fase entre los primeros 3 a 5 dias cuando el cuerpo a
experimentado una baja saturacion de oxigeno, que no satisface las necesidades de los
tejidos.En donde hay un aumento en la frecuencia cardiaca (Otalora, 2023).

Aclimatizacion: Esta es la hemoglobina lo que hace que la saturacion de oxigeno que en
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el la fase de acomodacion disminuyo, esta suba, no igual al nivel del mar, pero si lo
suficiente para satisfacer las necesidades de los tejidos, y la frecuencia cardiaca que subi6
en la primera fase después de unos dias vuelva a sus valores normales, se le conoce como
Aclimatizacion adquirida (Otalora,2023).
Adaptacién: esto sucedo en los habitantes andinos, los cuales su cuerpo se ha adaptado y
pueden realizar grandes esfuerzos fisicos, sin que haya una caida en la saturacién de
oxigeno,es similar a la Aclimatizacién, pero mas completa (Otélora, 2023).
La Eritrocitosis Patoldgica de Altura se da cuando el cuerpo no se adaptado
adecuadamente a alturas superiores a los 2500 metros sobre el nivel del mar, las
progenitoras hematopoyeéticas tienen hipersensibilidad a la eritropoyetina, seguido de
eritropoyesis incrementada y una disminucion en la apoptosis en la linea eritroide
(Otélora, 2023).
2.3.6 Sintomas de poliglobulia

e Cefalea

e Vision borrosa

e Mialgias

e Parestesia

e Tinitus

e Cianosis periférica
2.3.7 Complicaciones de la Poliglobulia
Cuando aumenta el namero de glébulos rojos en la sangre, esto hace que la sangre sea mas
viscosa, es decir mas espesa, como resultado de la viscosidad hace que la velocidad con la
que circula la sangre por los vasos sanguineos sea mas lenta, proporcionando un ambiente
favorablepara la formacion de codgulos (Otélora, 2023).
Los coagulos gque se adhieren a las paredes de los vasos se llaman trombos, los que viajan
por el cuerpo se llaman embolo. El trompo puede ocluir los vasos sanguineos ya sea

parcialmenteo total, esto depende del tamafio del trombo y el tamafio del vaso que
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este ocluyendo lascomplicaciones pueden ser muy severas como edema cerebral,
trombosis venosa profunda,accidente cerebro vascular, hemorragias, sincope entre otras
complicaciones (Otalora, 2023). Cuando el trompo ocluye una arteria, impide que llegue el
oxigeno a los tejidos, a esta oclusidnse le conoce como isquemia y puede causar incluso
la muerte del paciente si no es tratado atiempo (Otélora, 2023).

Diagnostico Anamnesis:

En la mayoria de los casos los pacientes son asintomaticos en la primera fase de la
enfermedad por lo que se diagnostica de manera casual por eso en exdmenes de rutina se
realiza hemogramaen donde podemos ver los valores de hematocrito y hemoglobina que

es indicador de poliglobulia (Bain, 2018).

Figura 1
Valores de Hematocrito y Hemoglobina en la Sierra y Costa ecuatoriana
SIERRA COSTA
EDAD SEXO MEDIA RANGO+- MEDIA RANGO+-
% DS DS
6 a 12| Masculino 38 36 - 40 35 32-38
meses Femenino | 38 36 - 40 35 32-38
1 a2 afios Masculino 38 36 - 40 35 32-38
Femenino 38 36 - 40 35 33-37
2 a 4 anos Masculino 40 37-43 36 34-34
Femenino 40 38-42 37 34 -40
4 a 8 anos Masculino 42 39-45 38 36-40
Femenino 41 39-43 37 35-40
15
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8 a 14 afos | Masculino 44 41 - 47 42 39-45
Femenino 44 41 - 47 39 36-42
14 afos o | Masculino 49 46 - 52 44 41 - 47
mas Femenino | 44 41-47 41 38-44

Fuente: Cruz Roja Ecuatoriana, 2016

Examenes complementarios

Eritropoyetina sérica: en poliglobulia se encuentra normal, en policitemia vera se
encuentra aumentada (Pier Luigi Zinzani, 2018).

Gasometria: Este examen se realiza para saber si la eritrocitosis es por hipoxemia por el
bajosaturacién de oxigeno (Pier Luigi Zinzani, 2018).

Bioquimicas: esta prueba se realiza para descartar policitemia Vera, ya que los sintomas
de Eritrocitosis Patologia de Altura y Policitemia Vera son parecidos, en el examen
bioquimico se realiza, fosfatasaalcalina, acido Urico, vitamina B12, lactato deshidrogenasa
estos examenesen poliglobulia se encuentra normal y la policitemia vera se encuentra
aumentada (Pier Luigi Zinzani, 2018).

VVolumen sanguineo: Técnica de dilucion con isotopos radioactivos como el cromo 515,
para cuantificar la masa eritrocitaria y diferenciar entre poliglobulia primaria o secundaria
(Pier Luigi Zinzani, 2018).

2.3.8 Tratamiento

El tratamiento para eritrocitosis patoldgica de altura tiene dos fases el primero es la
realizacionde flebotomias para disminuir el hematocrito y la hemoglobina, el segundo es
tratamiento con farmacos para mantener la estabilidad (Pier Luigi Zinzani, 2018).

La flebotomia se realiza en bolsa de donacion de sangre Edad entre 30 y 50 afios,
flebotomia de 400 ml

Edad entre 50 y 60 afios, flebotomia de 250 ml Edad entre 60 y 75 afios, flebotomias de
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100 ml Mayores de 75 afios ya no se realiza flebotomias.

2.4 Marco conceptual

Sistema de Hipdtesis

Hipotesis que se investiga

La poliglobulia causada por altitud, afectamas a hombres que a mujeres sometidas a las
mismascondiciones atmosféricas

Hipotesis nula

La poliglobulia causada por la altitud, no afecta mas a los hombres que a las mujeres,
sometidosa las mismas condiciones atmosfeéricas.

Definicion Conceptual de Variables

Hematocrito

Es un analisis de sangre que mide el porcentaje de globulos rojos con respecto al volumen
totalde sangre del paciente (Halberstadt, 2022).

Altitud

Se mide con referencia al nivel del mar, es la distancia de cualquier punto de la
superficie.

terrestre, en donde el mar tiene altitud cero. (Tomas, 2019).

Hombres en altitud

Las personas que habitan en las alturas son considerados nativos ya que este organismo
se adaptado fisiolégicamente para vivir en altitud, el porcentaje de poblacion que no se
adaptadotiende a generar fisiopatologias sanguineas y otras dificultades cardiovasculares
y respiratoriasa causa de la hipoxemia (Lang, 2021).

Poliglobulia

Es un aumento anormal en la produccion de glébulos rojos o eritrocitos, Conocida
comunmente como eritrocitosis patoldgica de altura que es un mecanismo de
compensacién cuando el cuerpo empieza a experimentar zonas de altitud superior a los

2500 metros de alturacon relacion al nivel del mar, en estas zonas hay una disminucion en
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la presion barometrica causando que el aire sea menos denso y mas delgado, siendo
insuficiente para el organismo, causando una hipoxemia (Lang, 2021).

Definiciones de Operacionalizacion de Variables

La poliglobulia es una enfermedad producida por varios causales, en la altitud debido a la
bajapresion barométrica, hay poca saturacion de oxigeno, por lo que el organismo para
compensar la falta de oxigeno produce mas glébulos rojos, en este analisis se realizara un
estudio experimental con 40 personas del Canton Quero, En donde se tomara muestra por
puncion venosa, para posteriormente analizarlas en el

laboratorio, el examen que se realizard es Hematocrito, para saber el volumen de
glébulos rojos (R. Pérez Lopez, 2017).

Operacién de Variables

Variables Es un analisis degCélculo del|\Valores Cuantitativo
Independiente [sangre que mide elhematocrito de hematocrito
porcentaje de %

Hematocrito |glébulos rojos.

Altitud Se mide conComparacién \alores Cuantitativo
referencia al nivelde valoresde
galtitud De altitud

del mar, es
distancia de
cualquier punto de Ia

superficie terrestre.

18

™ 095 888 5323

Q@ Bolivar 16-64 entre Castillo y Quito [/ Edificio Sindicato de Choferes Tungurahua.



ISTE Ciencias de la Salud

Givaams ESPANA ¥ v Bienestar
Variables Es un aumentgElaboracion de un|Porcentaje Cualitativo
Dependientes |anormal  en  lacuadro estadistico de
produccion de hematocrito
Poliglobulia  [glébulos  rojos 0 hombres
eritrocitos. con
poliglobulia

Fuente: Moraleda Jiménez, 2018.
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CAPITULO 1l

METODO Y TECNICAS DE INVESTIGACION

3.1 Disefio Metodoldgico

Segun datos del Instituto Nacional de Estadisticas y Censos INEC, En el cantén Quero en
el afio 2022 se contabiliza un total de 3.269 personas que habitan el canton.

De esta investigacion se ha tomado una muestra de adultos del caserio San Nicolas que
seran analizadas bajo método experimental. De esta poblacion se ha excluido a los nifias
y nifias, ademas de los adultos jovenes desde los 30 afios entre hombres y mujeres.

Las personas que se analizaron son hombres y mujeres que se encuentran entre los 30 y
75 afios. Esta investigacion se realizé mediante el método experimental en el caserio San
Nicolas del cantén Quero. Los materiales que se utilizaron son materiales para flebotomia,
equipo de bioseguridad y equipos de laboratorio automatico con el fin de garantizar la
calidad de los resultados.

En donde obtuvo 40 muestras por puncion venosa de pacientes expuestos a altitud de 3020
metros sobre el nivel del mar, después se realizé el procesamiento de muestras en el
laboratorio del Instituto Superior Tecnoldgico Espafia, una vez procesado los resultados
se utilizé el software Excel para la tabulacion de los resultados obtenidos en donde se
representd los porcentajes de persona con poliglobulia en graficos estadisticos.

En la encuesta a los pacientes se pregunté acerca de si conocian la enfermedad poliglobulia,
si presentan algun signo a sintoma, si se han realizado examenes de rutina.
Posteriormente se realiz6 una entrevista en donde se indagd preguntas personales y toda
la informacidn para realizar el cuadro clinico.

Una vez obtenido los resultados se procedio a la entrega a cada paciente en donde se le
indicoacerca de los datos obtenidos y en caso de padecer la enfermedad se le acercé al
centro desaludde Quero.

En monto determinado para este proyecto fue de $240, que se invirti6 en visitas al sector,

tomade muestras, procesamiento y entrega de resultados.
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3.2 Enfoque de la investigacion
Esta investigacion es de tipo cuantitativa, ya que se determinara el valor de hematocrito y
hemoglobina en cada persona que puede estar en valores normales o ser patoldgicos
causando anemia o poliglobulia.
3.3 Instrumentos utilizados

e Cuestionarios

e Oficios

e Entrevistas
3.4 Poblacion
Segun datos del Instituto de estadisticas y Censos INEC, en el cantdén Quero en el afio 2022
seha cuantificado 3.269 personas, este total divido en caserios del cual se ha tomado el
caserio San Nicolas.
3.5 Muestra
La muestra de poblacion que se ha tomado son 40 personas entre 30 y 75 afos
Criterios de Inclusion
Se realizara en la sierra ecuatoriana ya que esta se encuentra a mas de 2500 metros sobre
elnivel del mar
Se analizard el canton Quero ya que se encuentra a una altitud de 3020 m.s.n.m Se
analizara a hombres y mujeres entre 30 y 75 afios.
Criterios de Exclusion
Los nifios no seran analizados ya que como estan en periodo de crecimiento los valores
dehematocrito y hemoglobina tienden a variar
Se excluira a los adultos jovenes hasta los 30 afios. Las personas que fuman tienen a
desarrollar poliglobulia por fumar, por esta razén seranexcluidos.
3.6 Recursos

e Recursos humanos

e Recursos econémicos
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e Vehiculo para movilidad
e Equipos de laboratorio clinico
e Equipo de proteccién personal.
3.6.1 Recursos Humanos:
Tutor de Tesis: Lic. Tatiana Escobar Monitor de Tesis: Lic. Geovanny Bonifaz
Investigador: Paola Silva
Presidente de la comunidad: Sr. Miguel Silva
3.6.2 Recursos Tecnoldgicos:
Programas: Power Point, Excel, Canva
3.6.3 Equipo de laboratorio
Microcentrifuga
Agitador de tubosAbaco
Costo de la Investigacion
El costo total es de $240
Tabla 1l Costo total de la investigacion

Unidad cantidad  precio total

Agujas 40 0,25 € 10,00 €
tubo lila 40 0,25 € 10,00 €
procesamiento 40 2,25 € 90,00 €
Movilidad 40,00 €
Impresiones 30,00 €
Refrigerio 40,00 €
Otros 20,00 €

TOTAL 240 €

Fuente: Paola Silva, Método experimental, 2024
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CAPITULO IV
4. Analisis de resultados

De un total de 40 personas evaluadas entre hombres y mujeres entre 30 y 75 afios se
determind.

Poliglobulia en hombresy mujeres

Tabla 2

Personas con hematocrito elevado

Personas con hematocrito elevado

Mujeres hematocrito > 48 7
hombres hematocrito > 50 11
Total 18

Fuente: Paola Silva, mediante método experimental, 2024

Figura 2.

Personas con poliglobulia y en condiciones normales
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Figura 2. Personas con poliglobulia y en condiciones normales

m Total con poliglobulia ® Total en condiones normales

Fuente: Paola Silva, Método experimental, 2024

Numero de personas con poliglobulia segun la edad

Tabla 3
Poliglobulia segun la edad

Segun la edad

personas > 40 afios 13

personas < 40 afios 5

Fuente: Paola Silva, método experimental, 2024

Porcentaje de personas con poliglobulia segun la edad
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Figura 3
Poliglobulia segun la edad

Figura 3. Poliglobulia segun la edad

® >40afos m< 40 afios

Fuente: Paola Silva, Método experimental, 2024

Analisis e interpretacion de Resultados

En esta evaluacion se ha determinado datos segun la edad en donde se ha considerado las
personas mayores de 40 y a los menores de esta edad en donde se determind lo siguiente
de las 18 personas con poliglobulia, 13 son personas mayores de 40 y 5 son menores de
40, lo quenos indica que la edad es un factor importante para el desarrollo de esta
enfermedad.

Numero de personas con poliglobulia y en condiciones normales

Tabla4

Porcentaje de personas con poliglobulia
25

™ o095 888 5323

Q@ Bolivar 16-64 entre Castillo y Quito [/ Edificio Sindicato de Choferes Tungurahua.



I STE Gestion Académica
[ Ciencias de la Salud
Tiversirais ESPANA ' y Bienestar

Hombres y mujer

mujeres 6
normal 22
PORCENTAIJE

Mujeres 17,50%
Hombres 27,50%
Normal 55,00%

Fuente: Paola Silva, Método experimental, 2024.

Porcentaje de personas con poliglobulia y en condiciones normales

Figura 4
Porcentaje de hombres y mujeres con poliglobulia

Figura4. Total personas con poliglobulia hombres y
mujeres

® Mujeres = Hombres = Normal

Fuente: Paola Silva, Método experimental, 2024.
Analisis e interpretacidn de resultados

De las 40 personas analizadas entre personas con hematocrito normal y con poliglobulia
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se ha determinado los siguiente, 22 personas se encuentran con hematocrito normal, 11
hombres y 6 mujeres con poliglobulia, lo que corresponde al 55% de la poblacién normal,
el 28% hombrescon poliglobulia y 17% mujeres con poliglobulia.
Personas con poliglobulia y en condiciones normales

Tabla 5

Personas con poliglobulia y en condiciones normales

Total, con poliglobulia 18
Total, en condiciones 22
normales

Fuente: Paola Silva, método experimental, 2024.

Figura 5

Personas con poliglobulia y en condiciones normales

Figura5. Personas con poliglobulia y en condiciones
normales

m Total con poliglobulia = Total en condiones normales

Fuente: Paola Silva, método experimental,2024.
Interpretacion de resultados
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Se ha determinado que, en total de las 40 personas, 18 se encuentran con poliglobuliay 22
en condiciones normales, lo que corresponde al 45% de la muestra con poliglobulia y el
55% con un hematocrito normal.
ENCUESTA
Pregunta 1
¢Durante el tltimo afio se ha realizado examenes de sangre?

Tabla 6 Encuesta Pregunta 1

Pregunta 1

Sl 3

NO 37
PORCENTAJES

NO 92,5%
Sl 7,5%

Fuente: Paola Silva, método experimental, 2024

Figura 6 Durante el ultimo afio se ha realizado examenes de sangre

Figura 6. Durante el ultimo afio se ha realizado examenes
de sangre?

u NO =S|

Fuente: Paola Silva, método experimental, 2024.
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Interpretacion de resultados

En esta encuesta se evidencio que, de 40 personas, 3 se han realizado examenes durante
el altimo afio, y 37 no se han realizado ningun tipo de examen, lo que es un indicador
de que las personas que padecen poliglobulia no se tratan a tiempo, y que se dan cuenta
cuando los sintomas son mas agresivos y la enfermedad a cambiado de fase,

evolucionando a policitemia vera.

Pregunta 2

¢Haescuchado usted de la enfermedad de la sangre espesa?

Tabla 7

Encuesta Pregunta 2

Pregunta 2

Sl 4

NO 36
PORCENTAJES

Sl 90,0%
NO 10,0%

Fuente: Paola Silva, método experimental, 2024

Figura7

Ha escuchado de la enfermedad de la sangre espesa
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Figura 7. Ha escuchado acerca de la enfermedad de
la sangre espesa?

msl
= NO

Fuente: Paola Silva, método experimental, 2024

Pregunta 3

¢Realiza usted algun tipo de deporte?

Tabla 8

Encuesta Pregunta 3

Pregunta 3

Sl 6

NO 30
AVECES 4
PORCENTAJES

Sl 15,0%
NO 75,0%
AVECES 10%

Fuente: Paola Silva, método experimental, 2024

Figura 8
30
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Realiza usted algun tipo de deporte

Figura 8. Realiza usted algun tipo de deporte

10%

mS| mNO mAVECES

Fuente: Paola Silva, método experimental, 2024

Analisis e interpretacion de resultados

De los datos obtenidos se pude identificar que 30 personas no realizan ningln tipo de
deporte lo que corresponde al 75% de la muestra, 6 personas si realizan algun tipo
de deporte corresponde al 15% Yy 4 personas que realizan deportes de vez en cuando lo que

corresponde al 10%, el sedentarismo influye en el desarrollo de enfermedades.

Pregunta 4

¢Usted ingiere fuma o bebidas alcoholicas?

Tabla9
Encuesta Pregunta 4

Pregunta 4
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Sl 3

NO 29
AVECES 8
PORCENTAJES

Sl 7,5%
NO 72,5%
AVECES 20%

Fuente: Paola Silva, método experimental, 2024

Figura 9

Usted fuma o ingiere bebidas alcohdlicas

Tabla8. Usted fuma o ingiere bebidas alcoholicas?

mS| mNO m®mAVECES

Fuente: Paola Silva, método experimental, 2024
Andlisis e interpretacion de resultados

De muestra evaluada de 40 personas, 29 personas no fuman ni beben ya que son adultos
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mayores, lo que corresponde al 73%, 8 personas fuman de vez en cuando lo que
corresponde al20%, 3 personas si fuman lo que corresponde al 22%, entre las personas
gue fuman se encuentran personas gque no han desarrollado poliglobulia, lo que nos indica
que si bien, fumares uno de los factores para producir poliglobulia no se ha generado un
vicio significativo que influya en el desarrollo de la enfermedad, es decir la poliglobulia

encontrada en causada por la

Pregunta 5

¢En su familia hay antecedentes familiares con la enfermedad de la sangre espesa?

Tabla 10

Encuesta Pregunta 5

Pregunta 5

Si 4

No 13
Desconoce 23
Porcentajes

Si 10,0%
No 57,5%
Desconoce 32,5%

Fuente: Paola Silva, método experimental, 2024

Figura 10

Antecedentes familiares con sangre espesa
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Figura 10. Antecedentes con enfermedad de sangre
espesa

=S| mNO m DESCONOSE

Fuente: Paola Silva, método experimental, 2024.

Analisis e interpretacion de resultados

En las encuestas realizadas sobre antecedentes familiares con poliglobulia, el 58% de la
muestra respondi6 que no, el 33% desconoce y el 10% respondi6 que si han tenido algun
familiar con este antecedente, esto debido a que las personas al no realizarse exdmenes
preventivos, como se determind en la pregunta 1, no se conoce la enfermedad en la fase
de poliglobulia sino cuando ya a avanzado la enfermedad y presenta otras complicaciones
como accidentes cerebro vascular, trombosis, ataque cardiaco, policitemia vera en su fase
final leucemia.
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CAPITULO IV
CONCLUSIONES

e Serealizd socializacién con las personas que habitan la comunidad de San Nicolas
para informar acerca del proyecto para evaluar la salud de las personas que viven
en altitud.

e Se procedié a la toma de muestra por puncion venosa a 40 habitantes de la
comunidad de San Nicolas del cantén Quero

e EIl procesamiento de muestras de hizo de manera automatico y también de manera
manual para confirmar los resultados obtenidos.

e En el andlisis de los resultados se contabilizd que de las 40 personas que se
sometierona investigacion, 18 pacientes tienen un hematocrito superior al 49%
entre ellos hombres y mujeres mayores de 30 afios hasta los 75 afios, lo que
corresponde a un 45% de habitantes con poliglobulia.

e De los 18 de habitantes con poliglobulia se hizo la diferenciacion por sexo, en
donde sedetermino que 11 son hombres y 7 son mujeres, que corresponde al 61 %
afectando a los hombres y el 39 % a mujeres, esto debido a factores bioldgicos
propios decada sexo,edad y a los diferentes estilos de vida de cada persona.

e Segun laedad de las personas se diferencio, que de las 18 personas con poliglobulia
13 son personas mayores de 40 afios y 5 son menores de 40 afios, lo que
corresponde a un 72% y 28% respectivamente, indicandonos que a mayor edad
hay mas riesgo para desarrollar la enfermedad debido a que el metabolismo se
vuelve mas lento.

e En las encuestas realizadas se evidencio que, de 40 personas, 3 se han realizado
examenes durante el Gltimo afio, y 37 no se han realizado ningun tipo de examen,
lo quees un indicador de que las personas que padecen poliglobulia no se tratan a

tiempo, y que se dan cuenta cuando los sintomas son mas agresivos.
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RECOMENDACIONES:

¢ Realizar la toma de muestra a una mayor cantidad de poblacién para acercarnos
mas a los resultados estadisticamente significativos delestudio, de poliglobulia por
altitud

e Socializar a los presidentes de varias comunidades con el fin de que la enfermedad
sea conocida y que ellos pueden transmitir a los habitantes que se realicen
exadmenes constantes con el objetivo de prevenir y tratar la enfermedad.

o Identificar los métodos de prevencion de manera que no solo se estudie y si tome
datos estadisticos, sino se prevenga mediante métodos como incentivar a la

poblacion habitossaludables como el deporte.
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ANEXOS
Hemato [Hemoglobina
Apellidos  [Nombres Cedula Edad [Sexo crito  |(g/dl)
(%)
Sisa Maria 1802001261 |60 femenino 44,9 13,8
Analuisa
Maria Diocelina
Oyasa Alqui 1801741180 |64 femenino |50,6 15,3
Juan 51,6
Sisa Oyasa |Rumualda 1801907658 |66 Masculino 16,3
Oscar
Oyasa Casas Armando [1804543247 |34 Masculino 54,6 17,3
Analuiza Ramiro Masculino
Analuiza Gerardo |1803851218 |40 43,0 13,4
Flores Saul 1850014463 (32 Masculino (53,7 16,9
Timbo
Oyasa Alqui Jorge Luis |1804490736 |31 Masculino |51,9 16,2
Analuisa Erika 1805003272 |30 femenino 48,7 14,7
Sisa Abigail
Carranza Juan Ermel(1803456670 (58 Masculino 48,2 14,5
Sanchez Cristina
Carranza Elizaecth 1804567890 |36 femenino 42,7 12,8
Cariar Roberto
Sandobal German [1802852911 (50 Masculino |58,4 18,1
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llustracion 1 llustracion 2

Toma de muestra Toma de muestra

Fuente: Paola Silva, método experimental Fuente: Paola Silva, método experimental
lHustracion 3 llustracion 4
Toma de muestra Toma de muestra
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