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RESUMEN

Introduccioén. El tratamiento médico alépata de la hipertensién arterial es ampliamente conocido, sin embargo,
el uso de terapias complementarias puede contribuir para favorecer su control. Objetivo. Analizar el efecto de
la aromaterapia con lavanda sobre la tension arterial en mujeres adultas mayores que padecen hipertension.
Metodologia. Estudio cuantitativo, cuasi experimental, disefio pre-prueba y post-prueba realizado en 26
mujeres mayores de 60 afios que padecen hipertensién arterial de Colima, México. Se tuvieron 2 grupos (n=13
c/u) de trabajo: control (solvente) y experimental (lavanda + solvente). Mediciones de tension arterial sistolica
y diastdlica fueron realizadas antes y después de 8 sesiones de aromaterapia. Los resultados se expresaron
como promedios + desviacion estandar. Las diferencias intragrupal e intergrupal, fueron comparadas mediante
prueba t de Student pareada y no pareada respectivamente considerandose significativas cuando p < 0.05.
Resultados. La tension arterial sistdlica y diastdlica del grupo control, no evidencio diferencias significativas
posterioralaexposicionconsolvente(mmHg):127.9+7.5VS128.7+8.16,p=0.23; 85.1+£7.0VS84.3+6.7,p=0.41
respectivamente.Enelgrupoexperimental,estasdiferenciassifueronsignificativasenambastensiones: 124.2+7.3
VS113.9+£9.7,p=0.0001; 80.6+5.3VS72.8+4.7,p<0.0001.Elanalisis entre los 2 grupos expuestos a lavanda
respecto al solvente, evidencio diferencias significativas paratension sistolica (p=0.0003) y diastolica (p <0.0001).
Conclusion. La aromaterapia con aceite esencial de lavanda favorece la reduccién de la tension arterial en
adultas mayores hipertensas.
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ABSTRACT
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High blood pressure; can be used to assist with high blood pressure control. Objective. To analyze the effect of aromatherapy with
Older adult; lavender on arterial tension in elderly adults presenting with high blood pressure.Methodology. A quantitative,
Aromatherapy; quasi-experimental study with a pretest/posttest design was conducted on 26 women from Colima, Mexico,
Lavender; that were above 60 years of age and presenting with high blood pressure. The study population was divided
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into 2 groups: the control group (solvent, n=13) and the experimental group (lavender + solvent, n=13). The
systolic and diastolic blood pressures were measured (mmHg) before and after 8 aromatherapy sessions.
The results were expressed as mean + standard deviation. The intragroup and intergroup differences were
compared using the paired and unpaired Student’s t test, respectively, and statistical significance was set at a
p < 0.05. Results. The differences in the systolic and diastolic pressures of the control group after exposure to
the solvent (mmHg) were not significant (127.9 + 7.5 Vs 128.7 £ 8.16, p=0.23 and 85.1 + 7.0 Vs 84.3 £ 6.7, p
= 0.41, respectively), whereas they were significant in the experimental group (124.2 + 7.3 Vs 113.9+ 9.7, p =
0.0001 and 80.6 + 5.3 Vs 72.8 + 4.7, p < 0.0001, respectively). When the 2 study groups were compared, there
were significant differences for systolic pressure (p = 0.0003) and diastolic pressure (p < 0.0001). Conclusion.
Aromatherapy with lavender essential oil may decrease arterial tension in hypertensive elderly adult women.
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INTRODUCCION

El avance de la medicina, las mejoras en los servicios sanitarios de salud, asi como los adelantos cientificos
en el area de la biologia, y la tecnologia, han contribuido notablemente a la esperanza de vida del adulto mayor' sin
embargo, esta situacién constituye un gran reto para la atenciéon de los problemas de salud a nivel mundial®>. Con base a
un reporte elaborado en 2018 por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), las enfermedades no transmisibles también
llamadas enfermedades crénicas degenerativas, fueron causa de muerte en 41 millones de personas cada afo, siendo
las enfermedades cardiovasculares las principales con 17,9 millones, seguidas del cancer 9,0 millones, las enfermedades

respiratorias 3,9 millones y la diabetes mellitus 1,6 millones3.

La hipertension arterial es uno de los principales problemas de salud publica en el mundo y México no es la
excepcién®=; es considerada uno de los factores de riesgo mas importante para desarrollar otras enfermedades y

complicaciones tales como insuficiencia renal, encefalopatia y enfermedades cardiovasculares* 3,

La OMS recomienda a la poblacién la modificacién de factores de riesgo, tales como cambios en habitos alimenticios,
ejercicio y apego al tratamiento; sin embargo, el impacto de estas acciones preventivas no ha modificado la situacion actual
de prevalencia para la hipertensién arterial®, considerada aun como la causa mas importante de muerte y discapacidad en

los adultos mayores'®.

Existe multiple evidencia documentada que sugiere que la hipertension arterial puede ser tratada mediante
diversos métodos terapéuticos alternativos y/o complementarios como los son la acupuntura, yoga, tai-chi, musicoterapia,

moxibustion y la terapia de relajacion entre otras'''”.

En este ambito, la aromaterapia via inhalatoria es una buena opcién. Consiste en el uso terapéutico de aceites
esenciales que provienen de las plantas y que pueden ser absorbidos por el cuerpo a través de la piel o de la mucosa nasal,
produciendo cambios fisioldgicos casi inmediatos en el organismo de indole neuroldgico, cardiovascular respiratorio,

intestinal y cutaneos'®%.

Uno de los aceites esenciales mas estudiados dentro de la aromaterapia es la lavanda (Lavandula angustifolia). En

diversos estudios ha demostrado tener mdltiples efectos entre los que se encuentran neurologicos'® cardiovasculares®,
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disminucion de estrés?4, posible inductor del suefio via aumento de liberacion de melatonina®> 2%, relajacién de tejido

muscular?”-28, disminucién de descarga adrenérgica entre otros'® %,

Esta terapia debe su éxito porque es facil de aplicar, barata y practicamente inocua puesto que los efectos
secundarios e indeseables durante su aplicaciéon, han sido minimamente reportados en las personas sujetas a la misma'"
30_

En adultos mayores, el tratamiento médico farmacologico de la hipertension arterial suele incluir a varios
medicamentos simultaneos, lo que detona el problema de polifarmacia®'#3, situacion que se agrava porque durante el
proceso de envejecimiento se reduce la funcién hepatica y con ello, el metabolismo de medicamentos3* ademas, se favorece

a la hipertension arterial al presentarse endurecimiento de vasos sanguineos®.

Con base a los antecedentes antes descritos, surge la necesidad de responder a la siguiente cuestion: ;Cual es el
efecto del aceite esencial de lavanda sobre la tension arterial sistolica y diastélica de mujeres adultas mayores que cursan

con hipertension arterial?

Se consider6 importante conocer los resultados que se obtuviesen de la pregunta anterior, los que, en caso de
resultar satisfactorios, podrian ser considerados como terapia complementaria a la medicacion antihipertensiva tradicional
y alopatica que el médico prescribe a los adultos mayores, la que muchas veces suele afectar el bienestar de las personas
por el problema de polifarmacia que se presenta el cual, podria ser evitado con el uso concomitante de una terapia

complementaria a base de aceite de esencia de lavanda.

METODOLOGIA

Diseio: Estudio cuantitativo, cuasi-experimental con disefio Pre prueba y Post prueba en 2 grupos de estudio:
experimental, que utilizo esencia de lavanda (Lavandula angustifolia) disuelta en agua destilada y grupo control que utilizd
s6lo agua destilada; en ambos casos, se valoro su efecto sobre mediciones de tension arterial sistélica y diastolica (mmHg).
Participantes: Participaron veintiséis mujeres adultas mayores no institucionalizadas con diagnéstico de hipertension
arterial y bajo control médico. El grupo fue dividido de manera aleatoria simple por método de tdbmbola en dos grupos de

13 participantes cada uno. Las edades promedio de cada grupo fueron: 65.8 + 3.2 afos en el grupo control y 65.5 + 3.6
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en el grupo experimental.

Criterios de inclusion: mujeres mayores de 60 afios 0 mas, activas, no institucionalizadas con diagnostico médico
de hipertension controlada, cuya participacién fuese voluntaria expresada por si mismas o sus familiares para lo cual se
dio a firmar carta de consentimiento informado. Se excluyeron del estudio a los adultos mayores que manifestaron tener
alguna enfermedad respiratoria aguda o cronica que cursara con dificultad respiratoria que pudiese ser agravada con la

aromaterapia.

Criterios de eliminacion: que no asistieran al total de las sesiones de aromaterapia con lavanda (n=8), que
declinaran voluntariamente de continuar en el estudio 6 que presentaran alguna reaccién adversa durante la intervencion
de aromaterapia. De la misma forma, fueron eliminados los registros de tension arterial que al momento de su obtencién
surgieran dudas acerca de la veracidad de sus valores por no haber cumplido con lo establecido en la reglamentacion oficial
de salud Mexicana: NOM-030-SSA2-2009%* y Guia de Practica Clinica para el Diagnéstico y Tratamiento de la Hipertension

en el Adulto Mayor y Situaciones Especiales?®.

El presente proyecto fue considerado de riesgo minimo y avalado por el comité de ética e investigacion de la
Facultad de Enfermeria de la Universidad de Colima, y en todo momento, se apegd a lineamientos oficiales nacionales
e internacionales en materia de investigacion en salud con seres humanos: Ley General de Salud Mexicana 198737 y

Declaracion de Helsinki de la Asociacion Médica Mundial, 201338,

Temporalidad y ubicacion del estudio: la presente investigacién se realiz6 en el periodo comprendido de marzo
a diciembre de 2017 a 26 mujeres adultos mayores no institucionalizados (AMNI) de una provincia del occidente de México

(Villa de Alvarez, Colima).

Aromaterapia:

Esencia de Lavanda: Para la realizacion del presente trabajo, se utiliz6 aceite esencial 100% puro extraido de flores
frescas de lavanda del género y especie Lavandula angustifolia producido por la empresa de aceites esenciales Aura Casia ™.
La presentacién comercial utilizada consistié en frasco normo gotero con 0.5 onzas liquidas de aceite esencial equivalente

a 15 mly concentracion de 14.17 gramos. Esta concentracion en gramos fue calculada utilizando conversores de unidades
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de volumen y de masa existentes en la red (https://metric-calculator.com/es/). La presentacion comercial de la esencia de
lavanda esta aprobada por la administracion de drogas y alimentos de los Estados Unidos (Food and Drug Administracion,

FDA por sus siglas en inglés) como una sustancia de nivel generalmente segura para su uso (Nivel GRAS, 1832.2).

Dispositivo utilizado: Para favorecer la dispersion del aceite esencial de lavanda en el medio ambiente, se utilizd
un difusor eléctrico con capacidad de 80 ml de agua (Zaq Dew Litemist Aromatherapy Essential Qil Diffuser). Este dispositivo
a través de un proceso ultrasénico que genera vapor frio, favorece la atomizacion de la esencia de lavanda en el medio

ambiente y con ello, la aromaterapia via inhalatoria.

Dosis de aceite esencial utilizada: Para llevar a cabo las sesiones de aromaterapia, se utilizaron 5 gotas del
aceite esencial de lavanda que fueron diluidas en 20 ml de agua destilada que contenia el difusor eléctrico. De esta formay
utilizando calculos aritméticos como la regla simple de tres, se calculé la concentracion final de esencia difundida al medio
ambiente que fue de 2.95 mg. Esta concentracion fue obtenida a partir de las 5 gotas de esencia de lavanda (236 mg), la
que a su vez se obtuvo a partir del volumen total (15 ml) que contenia la presentacion comercial del frasco gotero (14.17 g.).
Fue con esta concentracion final de 2.95 mg de esencia de lavanda con la que estuvieron en contacto los adultos mayores

por 30 minutos en cada una de las sesiones de aromaterapia.

Area fisica de aplicacion: Se prepararon dos salas para ambos grupos que reunieron las siguientes caracteristicas:
7.0 x 7.0 metros, limpias, sin mobiliario alguno, iluminacion adecuada, ventanas y puertas en buen estado para evitar fugas
del aceite esencial, aisladas de ruidos y distractores; temperatura ambiente de 24 oC y 34% de humedad. Se evit6 el uso
de ventiladores y aire acondicionado para impedir la dispersién de la esencia. Es importante mencionar que ambas salas se
limpiaban diariamente s6lo con agua y jabén neutro para evitar la acumulacién de olores. También se solicitd a los sujetos
de estudio, evitar la utilizacién de fragancias, perfumes o antitranspirantes el dia de la intervencion que pudiese alterar la

percepcion de la esencia de lavanda.

Aromaterapia en los grupos experimental y control: En cada una de las 8 sesiones de aromaterapia, para el
grupo experimental se utilizaron 5 gotas de aceite esencial de lavanda a la presentacion antes descrita que fueron diluidas

en 20 ml de agua destilada colocada en el difusor. Para el grupo control, sélo se utilizé agua destilada en volumen similar.
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Procedimiento: Antes que los sujetos de estudio ingresaran al area de aromaterapia, ésta fue impregnada con
15 minutos de anticipacién con la esencia de lavanda a la dosis antes mencionada (5 gotas de esencia en 20ml de agua
destilada), para lo cual se coloco un difusor al centro de la sala que mantuviera una difusion homogénea del aroma de
tal forma que se percibiera en toda el area fisica. Para ello dos miembros del equipo de trabajo fungieron como sensores
olfativos. Posteriormente, se invito a los adultos mayores a pasar al area de intervencion. Estas condiciones de impregnacion
fueron obtenidas tras multiples ensayos que permitieron conocer el tiempo que duraba la esencia en el ambiente a la dosis
antes mencionada, el cual fue de 45 minutos aproximadamente. Cabe resaltar que previo a su ingreso, se solicitaba a los

adultos mayores no realizar actividad fisica alguna que les hiciera sudar y alterara el aroma ambiental.

Numero y duracion de sesiones: Se realizaron dos sesiones de aromaterapia por semana durante 4 semanas.

Cada una fue de 30 minutos. Total, de exposiciones: 8.

Medicion de la Tension arterial: En ambos grupos (n=13, cada uno), las mediciones de tension arterial sistélica
y diastdlica, se hicieron antes y después de cada una de 8 sesiones de aromaterapia con base a la reglamentacion oficial
estandarizada antes mencionada3> 3. Se utilizaron esfigmomanometros aneroides recientemente calibrados con brazaletes
de 15 cm de ancho y 24 cm de largo. Se verificd que el brazalete cubriera el 40% de la longitud del brazo y 80% de la
circunferencia. Las mediciones fueron hechas en todo momento y exclusivamente por 4 profesionales de enfermeria con
vasta experiencia en el campo clinico que garantizaron la certeza de los registros de tension arterial utilizando para ello, el
mismo procedimiento estandarizado en lineamientos institucionales (GPC y NOM 030) asi como tensiémetros manuales

similares

Analisis estadistico: Estadistica descriptiva fue utilizada para analizar las variables sociodemograficas de los sujetos
de estudio. Las mediciones de tension arterial sistolica y diastolica en ambos grupos, fueron expresadas como el promedio
+ desviacion estandar de 8 sesiones en mmHg. Para determinar la eficacia de la intervencién con aceite esencial de lavanda
0 agua destilada sobre las mediciones de tension arterial, se utilizé prueba t de Student pareada para la comparacion Pre-

prueba y Pos-prueba en cada grupo por separado.

Para comparar el efecto pos-prueba de la sustancia utilizada sobre las mediciones de tension arterial entre ambos

grupos de estudio, se utilizé prueba t de Student no pareada. Las diferencias se consideraron significativas cuando p < 0.05.
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El andlisis de los datos fue realizado con el software Excel de Office 2010 y el paquete estadistico GraphPad PRISM

Ver. 5.01 para graficar resultados.

RESULTADOS

Caracteristicas socio-demograficas de participantes

Veintiséis mujeres adultas mayores mexicanas hipertensas fueron distribuidas en dos grupos: control y experimental
(n=13 c/u). El promedio de edad fue 65.8 + 3.2 afios (grupo control) y 65.5 + 3.6 (grupo experimental). No hubo diferencias
significativas (p=0.78). La ocupaciéon dominante fue ama de casa (69% control) y (61% experimental); seguida por jubiladas

(31% en ambos grupos). El estado civil principal fue casado en ambos grupos.

El tiempo promedio de diagndstico y tratamiento médico de la hipertension entre los 2 grupos se muestra en la

tabla | y como puede verse, no hubo diferencias significativas.

Tabla 1. Temporalidad en el diagnéstico y tratamiento de la hipertension arterial
Grupo control * Grupo Experimental *

el

Variable

(n=13) (n=13) P
Tiempo qlagnostlco 16.00 + 9.7 15.77 + 8.2 0.95
(anos)
Tiempo de 11.62 6.7 13.77 £ 8.5 0.48

Tratamiento (afos)

* Promedios + desviacion estandar.

** Calculada con prueba t de Student no pareada.
Fuente: Datos obtenidos de 26 mujeres hipertensas no institucionalizadas de una provincia
del occidente de México (Villa de Alvarez, Colima).

COMPARACION INTRA- GRUPOS:

Grupo control: A continuacién, se muestran los efectos del solvente (agua destilada) durante 8 exposiciones en 13
mujeres adultas mayores hipertensas sobre los valores promedio de la tension arterial sistélica y diastélica respectivamente.
Puede observarse que las diferencias no fueron significativas en ambos casos (mmHg): Tension sistélica Pre Vs Post: 127.9
+7.5VS 128.7 = 8.16, p= 0.23; Tension diastolica Pre Vs Post: 85.1 + 7.0 VS 84.3 + 6.7, p = 0.41 respectivamente. (Ver

Figura 1).
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Figura 1. Efecto del Solvente sobre la tension arterial en mujeres hipertensas.
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Fuente. Elaboracion propia.
Cada barra representa el promedio + la desviacién estandar de la tension arterial Sistolica y Diastolica registrada antes y después de la intervencién con solvente en

13 mujeres por grupo. *Promedio de 8 exposiciones. ** Calculada con t de Student pareada.

Grupo de estudio: La valoracion del efecto del aceite esencial de lavanda (Lavandula angustifolia) durante 8
exposiciones sobre los valores promedio de las tensiones sistolica y diastélica registrada en 13 mujeres hipertensas se
aprecia en la figura 2. En ella se muestran las diferencias entre las medias obtenidas antes VS después de la intervencién.
Como puede apreciarse, estas diferencias resultaron significativas para ambas tensiones (en mmHg): Sistolica: 124.2 +7.3
Vs 113.9 +9.7, p=0.0001; Diastélica: Pre Vs Post 80.6 + 5.3 VS 72.8 + 4.7, p < 0.0001.

Figura 2. Efecto de la esencia de lavanda sobre la tension arterial en mujeres hipertensas.
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Fuente. Elaboracion propia.
Cada barra representa el promedio + la desviacién estandar de la tension arterial Sistolica y Diastolica registrada antes y después de la intervencién con la lavanda
en 13 mujeres por grupo. *Promedio de 8 exposiciones. ** Calculada con t de Student pareada.
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COMPARACION INTER-GRUPOS:

Un andlisis comparativo para valorar la magnitud del efecto del solvente VS efecto de la esencia de lavanda sobre
las tensiones sistolica y diastolica durante 8 exposiciones fue realizado. La prueba t de Student no pareada fue utilizada (Ver
Tabla Il). La comparacién de registros de tension sistélica entre ambos grupos fue significativa ( p = 0.0003) al igual que

para la tensioén diastélica (p < 0.0001).

Tabla Il. Efecto comparativo del solvente vs esencia de lavanda sobre la tension arterial
Tension Arterial

— — Ve
(mmHg) CONTROL (n=13) ESTUDIO (n=13) p
*Sistolica 128.7 £ 8.1 113.9+9.7 0.0003
*Diastolica 84.3+6.7 72.8+4.7 <0.0001

* Promedio =+ SD de registros de tensién arterial en fase Post de cada grupo (n=13)
**Calculada con prueba t de Student no pareada
Fuente: Datos obtenidos de 26 mujeres hipertensas no institucionalizadas de una provincia del occidente de México (Villa de Alvarez, Colima).

Es importante mencionar que en el presente estudio ninguna de las mujeres adultas mayores manifesto

efectos adversos cardiovasculares durante las sesiones de aromaterapia ni en las siguientes 24-48 horas.

DISCUSION

De acuerdo con nuestro conocimiento, este es el primer reporte detallado y sistematizado de indole cuasi-
experimental que evidencia el efecto reductor de la tension arterial usando aromaterapia con lavanda en mujeres adultas

mayores hipertensas mexicanas.

Ya desde principios del nuevo milenio, la OMS sugeria la necesidad de implementar nuevas directrices para el uso
adecuado de las medicinas tradicionales, complementarias y alternativas las que, dadas su uso creciente, seguian estando
muy poco reglamentadas dado el escaso o nulo esclarecimiento de sus mecanismos de accion lo que las convertia en

tratamientos inseguros e inadecuados®.

Actualmente la apertura para el uso de este tipo de terapias aun presenta resistencias, sin embargo, a partir de
entonces se ha incrementado la investigacion cientifica de rigor para esclarecer los usos terapéuticos y mecanismos de

accion de este tipo de terapia'''% 192,
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Una encuesta realizada en varios institutos de Salud en Ohio USA, en pacientes adultos de 65 afos y mas con
enfermedades cardiovasculares, sobre el uso de las terapias complementarias, encontré que la terapia mas frecuente fue
el uso de productos como hierbas y esencias aromaticas; los pacientes expresaron que el uso de aceites esenciales les

generaba bienestar, relajacion y por ello, las habian integrado al manejo de la hipertensién.

Los mecanismos fisiolégicos que estan implicitos en la regulacion de la tension arterial son mltiples y muy
variados, abarcando desde respuestas neurolégicas, cardiovasculares, endocrinas y renales entre otros*'. Sin embargo en
las personas mayores por efecto del envejecimiento, la eficacia de estos mecanismos reguladores ya esta atenuada sumando
a ello co-morbilidades como la obesidad y la ateroesclerosis que conducen al problema de la hipertensién arterial*?. En
México es comun que el tratamiento médico alopatico de esta entidad clinica suela estar dirigido a la atencion de sus causas
fisiopatolégicas que en ocasiones son diversas, lo que conduce a la utilizacién de varios medicamentos favoreciendo con
ello al problema de la polifarmacia®'=3. En el adulto mayor mexicano, la polifarmacia es un problema frecuente y puede
llegar a ser grave si se toma en cuenta que la actividad metabdlica de los principales 6rganos que inactivan o eliminan a
los medicamentos - como lo son higado y rifidn - esta reducida*?. Ante esto, el uso de la aromaterapia con lavanda para el

control de la hipertension arterial del adulto mayor, podria ser de utilidad como aliado terapéutico.

Existe multiple evidencia documentada que sugieren que la aromaterapia con esencia de lavanda puede reducir
la tension arterial por diferentes mecanismos como serian: reduccion de la descarga adrenérgica del sistema nervioso
simpatico'®, mejora de la funcién cardiaca al reducir la postcarga?°, disminucion del nivel de estrés emocional y del cortisol
plasmatico?*, posible mejora de la calidad del suefio via aumento de niveles de melatonina en plasma® y aumento en la

liberacion de 6xido nitrico endotelial?” 28 entre otras.

Sin embargo, de acuerdo con lo reportado por varios autores, este efecto reductor de la tensién arterial puede
ser diferente seguin la poblacion que reciba la aromaterapia. Salamati et al.**, observaron una diferencia significativa en
la reduccion de las tensiones arterial sistolica (123.7 vs 107.3 mm Hg) y diastélica (73.4 vs 66.06 mm Hg), p<0001 vy
p=0.001, respectivamente, en 40 pacientes iranies que habian sido intervenidos de cirugia a corazén abierto. Hwang*
reportd disminucién significativa de la tension arterial sistolica (148.58 vs 129.26 mm Hg) y diastolica (91.42 vs 81.2 mm

Hg), p=0.002 y p=0.014, respectivamente, en 52 clientes coreanos que recibieron aromaterapia combinada de lavanda,
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ylangylang y bergamota. Cha et al.'®, describieron una caida significativa en la tension arterial sistélica (124.9 vs 118.2
mm Hg), p<0.001, pero sin cambios en la tensién arterial diastolica (80.0 vs 77.00 mm Hg), p=0.285, en 42 pacientes con

hipertension esencial que recibieron aromaterapia combinada de limén, lavanda e ylang-ylang.

En el presente estudio, se observo diferencia significativa en ambas tensiones, sistolica y diastolica, pero con
aromaterapia exclusiva con lavanda. Lo anterior, da respuesta a la pregunta inicialmente planteada y de la misma forma, da

cumplimiento a la hipotesis de trabajo que se postuld durante la planeacion de la presente investigacion.

Finalmente, resultaria interesante reportar los resultados en distintas poblaciones para complementar el
entendimiento del efecto terapéutico de la aromaterapia, siendo deseable el realizar un estudio mas extenso que incluya
una mayor cantidad de sujetos de estudio y en ambos sexos, para consolidar el efecto observado en la poblacion mexicana,

asi como en pacientes hipertensos no controlados o con alguna otra patologia adicional.

CONCLUSION

De acuerdo con nuestros hallazgos se evidencia el efecto reductor de los valores de la tension arterial sistolica y
diastolica usando aromaterapia con lavanda en mujeres adultas mayores hipertensas mexicanas, por lo que concluimos
que el uso simultaneo de aceite esencial de lavanda administrado via inhalatoria, puede ser una buena alternativa de terapia
complementaria al uso de medicacion alopatica para el tratamiento de la hipertension arterial, lo que podria contribuir a la

reduccién de la polifarmacia, un serio problema que reduce la calidad de vida de los adultos mayores hipertensos.

Es importante mencionar que, durante la realizacion de la presente investigaciéon, ninguna adulta mayor presentd

efecto adverso o secundario alguno.
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