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Resumen
El objetivo del presente trabajo fue determinar el grado de adherencia farmacoterapéutica de pacientes con hipertensión 
arterial en el Centro Integral del Adulto Mayor (CIAM) de Santa Anita-Lima. Es un estudio de tipo descriptivo y prospectivo. 
Participaron 27 pacientes de 59 a 88 años de edad. Se emplearon 2 test para el análisis de la adherencia: el de Morisky-
Green-Levine y el de Hermes. Para evaluar la concordancia de resultados entre ambos test, se empleó la prueba de Mc-
Nemar. Se obtuvo un 30 % de adherencia al tratamiento antihipertensivo con el test de Morisky-Green-Levine y un 41 % 
de adherencia con el test de Hermes. Al aplicar la prueba de McNemar, en ambos test se encontraron 5 (18.5 %) pacientes 
adherentes y 13 (48.1 %) no adherentes; con una concordancia total de resultados entre ambos de 66.6 %.
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Abstract
The objective of this work was to determine the degree of pharmacotherapeutic adherence of patients with arterial hyper-
tension in the Integral Center of the older adult (CIAM) of Santa Anita-Lima. It is a descriptive and prospective study. 27 
patients from 59 to 88 years old participated. Two tests were used for adherence analysis: that of Morisky-Green-Levine 
and that of Hermes. To evaluate the concordance of results between both tests, the McNemar test was used. A 30 % ad-
herence was obtained to antihypertensive treatment with the Morisky-Green-Levine test and a 41 % adherence with the 
Hermes test. When applying the McNemar test, in both tests were found 5 (18.5 %) adherent patients and 13 (48.1 %) 
nonadherent; with a total concordance of results between the both of them of 66.6 %.
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INTRODUCCIÓN
El estudio de la determinación de los niveles de la pre-
sión arterial a través de los años es una necesidad, pues 
se ha determinado que la población con presión arterial 
alta ha llegado a 1,130 mil millones. Aparentemente el 
doble en el transcurso de 40 años según una nueva infor-
mación de un estudio realizado por científicos del Impe-
rial College de Londres en Inglaterra. Estos científicos y 
colaboradores a nivel mundial, incluido la Organización 
Mundial de la Salud (OMS), hicieron un análisis de los 
factores y la variación de la presión arterial en todos los 
países entre 1975 y 2015 con mediciones de presión ar-
terial de 19.1 millones de personas en 200 países1.

La edad avanzada, la vida sedentaria, el sobrepeso y la 
falta de control de la presión arterial en el mundo están 
dando como resultado frecuente la hipertensión arterial 
(HTA), llegando a alcanzar niveles que excede el 60 % 
en las personas mayores de 60 años. La HTA afecta el 
funcionamiento y la estructura de muchos órganos del 
cuerpo como: las arterias, los vasos sanguíneos, el cora-
zón, la retina, el cerebro y los riñones2.

Es preocupante que, en los hospitales del Ministerio de 
Salud del Perú (MINSA) y el Seguro Social de Salud 
(ESSALUD), la consulta de mayor demanda en adultos 
mayores sea la HTA. Según investigaciones TORNA-
SOL de la Sociedad Peruana de Cardiología en adultos 
mayores a 80 años, el 56.35 % tiene HTA3.

El uso correcto de las dosis de medicamentos, durante 
el tratamiento, determina el grado de adherencia, dando 
como resultado una mejora sustancial de la salud del 
paciente. Muchas son las causas de falta de adherencia 
al tratamiento. Es necesario conocer y planificar las dife-
rentes estrategias para obtener óptimos resultados en la 
adherencia al tratamiento del paciente4.

La falta de adherencia al cumplimiento del tratamien-
to y el desconocimiento de estrategias traen como con-
secuencia el deterioro de la salud del paciente y de su 
economía, que está considerado por la OMS como pre-
rrogativa para la salud pública. El 30 % - 50 % de los 
pacientes adultos mayores no se adhiere al tratamiento 
farmacológico indicado por el médico, y el 90 % no 
concluye el tratamiento indicado, produciendo un au-
mento en los presupuestos hospitalarios5.

Se realizó esta investigación con el objetivo de determi-
nar la adherencia farmacoterapéutica en pacientes con 
hipertensión arterial. 

MATERIALES Y MÉTODOS
Se hizo un estudio transversal en el Centro Integral de 
Atención al Adulto Mayor (CIAM) de la Municipalidad 
de Santa Anita – Lima con pacientes con diagnóstico 
de HTA desde junio hasta setiembre del 2019. Se selec-
cionó a 27 pacientes con diagnóstico de HTA mayores 
de 59 años a través de una entrevista personal y toma 
de presión arterial, quienes voluntariamente aceptaron 
participar en dicha investigación, previa firma de un 
consentimiento informado. Se elaboró cuadros con los 

datos obtenidos en los cuestionarios, para el análisis es-
tadístico orientado al estudio de la adherencia.

Para medir el valor de la adherencia se utilizó, el Test 
de Morisky- Green-Levine, validado internacionalmen-
te en hipertensión, diabetes, dislipidemia (colesterol y 
triglicéridos elevados), enfermedad de Parkinson, en-
fermedad cardiovascular, deshabituación tabáquica y en 
pacientes mayores con patologías crónicas11. Este test 
está constituido por cuatro preguntas con respuestas di-
cotómicas (Sí / No)7. Es un método indirecto para va-
lorar la adherencia farmacoterapéutica en los pacientes 
con hipertensión arterial. El test clasifica a los pacientes 
en dos grupos: aquellos que cumplen y los que no cum-
plen con el tratamiento6. El Test de Hermes está consti-
tuido por 8 preguntas sencillas.

El modelo utilizado está basado en una entrevista directa 
al paciente. El instrumento fue aplicado a 27 pacientes 
con HTA mayores a 59 años. Se hizo la toma de datos 
clínicos y sociodemográficos básicos del paciente: Sexo, 
ocupación, edad, estado civil, grado de instrucción, in-
greso familiar, convivencia y tipo de seguro. 

Se realizaron reuniones de explicación y/o información 
de los objetivos del desarrollo de las pruebas con firma 
de consentimiento informado por parte del paciente. 
Se leyó los cuestionarios, pregunta por pregunta a cada 
paciente, dándole a elegir la respuesta después de cada 
pregunta. 

Para el análisis estadístico, se elaboró una base de datos 
con Excel 2010 para Windows (Microsoft Corporation, 
California, EE. UU.). Para la evaluación de la concor-
dancia, se utilizó la prueba de McNemar8 a través del 
IBM SPSS Statistics Base 22.0 editor de datos.

RESULTADOS Y DISCUSIÓN
Se hizo el estudio en 27 cuestionarios para cada test, 20 
(74.1 %) pacientes son mujeres, lo cual se asemeja al es-
tudio de Sanabria, 2018, con 66,6 %9, y 7 (25.9 %) son 
varones. La media de edad de los pacientes es 74.56. En 
edad entre 65-70, 71-76 años, representan cada rango 
el 29.6 % de pacientes, sumados muestra el predominio 
de edad para el estudio entre 65-76 años, 16 (59.2 %); 
similar población de estudio es reportado por Morocho 
201510. En el nivel educativo, predomina el nivel prima-
rio con 15 (55.6 %) y 20 (74.1 %) se dedica al hogar. El 
resto de las variables estudiadas se observan en la (Tabla 
1). En la (Tabla 2) (Figura 1), se muestran las 4 preguntas 
del test de Morisky Green- Lavine, cuyo uso es ventajoso 
y muy utilizado para diferentes patologías y poblaciones, 
Pagés 201711, a la pregunta 1 los pacientes que no olvidan 
de tomar su medicamento son 14 (52 %) adherentes, a 
diferencia de los que si olvidan que son 13 (48 %) no 
adherentes, comparado con los adherentes hallados 64.2 
%, por Rueda 201812. En la pregunta número 4, son solo 
4 (15 %) pacientes que dejan de tomar el medicamento; 
mientras 23 (85 %) no dejan de tomar, lo que muestra 
una disimilitud notorio. Los otros resultados se muestran 
en la (Tabla 2). El análisis de la medición de adherencia 
con el Test de Hermes se muestra en (Tabla 3) (figura 2), 
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a la pregunta 1, 17 (63 %) admite conocer el/los nombres 
de los medicamentos que toma para la HTA, mientras 10 
(37 %) ha olvidado el/los nombres. En la pregunta 8 se 
observa 21 (78 %) pacientes que no se olvida de tomar 
sus medicamentos cuando se encuentra mal, a diferencia 
de 6 (22 %) que si dejan de tomar, valoración predictiva 
negativa con predisposición a ser baja Limaylla 201613.

Para medir la adherencia a la farmacoterapia, se consi-
deró que cada paciente conteste las 4 preguntas del test 
de Morisky Green- Lavine correctamente, es decir, (no, 
si, no, no) (Tabla 2), obteniendo 8 pacientes adherentes 
que representa el 30 % del total (Tabla 4), se aseme-
ja al 36 % encontrado por Carhuallanqui14 y 32.3 % 
encontrado por Ibañez 2018 16 ; además, se obtuvo 19 
pacientes no adherentes que representa el 70 %, don-
de se observa mayor porcentaje para la no adherencia, 
similar al encontrado en pacientes de un hospital por 

Medina 201715, 16 % y 84 % respectivamente. De igual 
forma, se analizó las respuestas correctas a las 4 pregun-
tas valorables del Test de Hermes, (si, no, no, no) (Tabla 
3), 11 pacientes resultaron adherentes, representando el 
41 % del total de pacientes, similar al (42.1 %) encon-
trado por Ibáñez 201816, y 16 (59 %) pacientes no son 
adherentes al tratamiento (Tabla 4), siendo un menor 
porcentaje al 99 % de pacientes no adherentes según 
el estudio de Damián 201717. En la (Tabla 5), se eva-
lúa la concordancia de los resultados de ambos Test, 13 
pacientes no son adherentes y 5 pacientes si son adhe-
rentes, predominando la no adherencia para ambos Test, 
método de comparación usado también por Carbonell 
201118.

Para considerar la buena adherencia a los medicamen-
tos la respuesta correcta a las preguntas debe ser (no, 
si, no, no)

Tabla 1. Característica de los pacientes hipertensos del CIAM (n=27)

Característica n %

Edad    

59-64 1 3.7

65-70 8 29.6

71-76 8 29.6

77-82 7 25.9

83-88 3 11.1

Sexo    

Femenino 20 74.1

Masculino 7 25.9

Nivel educativo    

Universitario 2 7.4

Secundaria 5 18.5

Primaria 15 55.6

Iletrado 5 18.5

Estado civil  

Soltero 2 7.4

Casado 12 44.4

Divorciado 2 7.4

Viudo 11 40.7

Ocupación    

Hogar 20 74.1

Independiente 1 3.7

Jubilado 6 22.2

Tabla 2. Test de Morisky Green-Lavine

Preguntas SI % NO % Total

1. ¿Olvida alguna vez tomar los medicamentos para tratar su enfermedad? 13 48 14 52 27

2. ¿Toma los medicamentos a las horas indicadas? 15 56 12 44 27

3. Cuando se encuentra bien, ¿deja de tomar la medicación? 5 19 22 81 27

4. Si alguna vez le sienta mal, ¿deja usted de tomarla? 4 15 23 85 27
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Figura 1. Pacientes evaluados por el Test de Morisky Green-Lavine

Tabla 3. Test Hermes

Preguntas SI % No % Total

1. ¿Puede decirme usted el/los nombres del medicamento que toma para la HTA? 17 63 10 37 27

2. ¿Ha olvidado alguna vez tomar los medicamentos? 13 48 14 52 27

3. En las últimas semanas, ¿Cuántas pastillas no ha tomado? 17 63 10 37 27

4. Cuando se encuentra mal, ¿se olvida de tomar la medicación? 6 22 21 78 27

 
Figura 2. Pacientes evaluados por el Test de Hermes (preguntas valorables)
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CONCLUSIONES
1.	 Con el presente estudio de adherencia farmacote-

rapéutica se logró identificar a los pacientes con hi-
pertensión arterial en el CIAM, con baja adherencia 
a la medicación; con el test de Morisky Green se en-
contró 19 pacientes no adherentes (70 %) y con el 
test de Hermes 16 pacientes no adherentes (59 %).

2.	 Se encontró 17 pacientes que en la última semana 
no tomaron sus medicamentos para la HTA, (63 
%) del total de los participantes en el test de Her-
mes, se confirma la baja adherencia a la medicación.

3.	 Se encontró 20 mujeres con HTA (74 %) del total 
de participantes, se ocupan exclusivamente al tra-
bajo en el hogar, son las que predominan con baja 
adherencia, uno de los posibles factores podría ser 
que no perciben sueldo. Esto debido a que depen-
den económicamente de sus hijos.

4.	 Nuestra misión como personal de la salud es mejo-
rar la adherencia farmacoterapéutica para dar cali-
dad de vida a los pacientes con HTA, esto nos abre 
una oportunidad para seguir trabajando, impartien-
do consejería y realizando seguimiento farmacotera-
péutico mediante charlas, capacitaciones y atención 
farmacéutica a los pacientes del CIAM.
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