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El objetivo de la presente carta al editor es enfatizar la
importancia del control de las enfermedades crénico-dege-
nerativas, en especifico la hipertension arterial en la pande-
mia por COVID-19, y comentar algunos aspectos sobre el
estudio realizado en una unidad de atencién primaria sobre
los factores que pudieron contribuir al mal control hiperten-
sivo durante la pandemia, algunos de ellos comentados en el
articulo, otros no aclarados del todo.

Palabras clave: Presion Sanguinea Alta; Antihipertensivos;
Factores de Riesgo; Pandemia de COVID-19; Atencidn Pri-
maria a la Salud

The objective of this letter to the editor is to emphasize
about the control of chronic diseases, especially hyperten-
sion during the COVID-19 pandemic, as well as to comment
some aspects about the research done in a primary care
unit, specifically about the factors that could contribute on
the poor hypertensive control, some of them commented on
the article but others not completely clarified.
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Estimada editora:

He leido con interés el articulo de Tetetla-Castro
et al." sobre los cambios en el control hipertensivo en
una unidad de medicina familiar durante la pandemia
por COVID-19, por lo que estimo conveniente considerar
algunos aspectos.

El agente causal de la pandemia de COVID-19, el
SARS-CoV-2, produjo una serie de eventos adversos
como crisis econdmicas, falta de ingresos, morbilidades
y pérdidas de vidas a nivel mundial.? La interaccién que
hubo entre el COVID-19 y las enfermedades crénico-
degenerativas condujo a una serie de aspectos que se
deben considerar: 1) el efecto del COVID-19 en los suje-
tos en riesgo de enfermedades cronico-degenerativas,
asi como el riesgo de enfermedad severa en este grupo
de pacientes, 2) el impacto post-pandemia del COVID-
19 en la prevencién, identificacion y manejo de las enfer-
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medades cronicas como la hipertension y 3) las secuelas
post-COVID-19 que han dado lugar a una nueva entidad
crénica con afectaciones neurolégicas, psiquiatricas,
cardiacas, metabdlicas, renales, pulmonares y a nivel de
otros 6rganos.® En este sentido es loable que los autores
estudiaran el efecto en el control hipertensivo durante la
pandemia con el fin de identificar grupos de mayor vul-
nerabilidad para lograr metas terapéuticas y mejorar en
un futuro los programas de atenciéon médica. A pesar
de ser un estudio retrospectivo con todas las limitan-
tes que conlleva, como el sesgo en la obtencion de la
informacion, se obtuvieron resultados interesantes que
contribuyeron al descontrol hipertensivo, como no tener
antecedentes familiares de enfermedad cronico-degene-
rativa, no tener pareja y estar laboralmente activo. No
se considero la presencia de tabaquismo como parte de
los factores asociados a descontrol hipertensivo, aunque
se sabe que el tabaquismo ejerce un efecto antihiper-
tensivo agudo a partir de la estimulacion del sistema
nervioso simpatico.* Tampoco se especificd si alguno
de los pacientes estudiados tuvo alguna otra comorbi-
lidad como alcoholismo, enfermedad renal o COVID-19.
Incluso hubiese sido interesante saber si algun familiar
cercano padecio la enfermedad por coronavirus, ya que
el factor emocional pudiese estar asociado al descontrol
de la presion arterial. El tipo de tratamiento antihiperten-
sivo y el apego al mismo tampoco fueron considerados.

La pandemia por COVID-19 sin duda contribuyé al
descontrol hipertensivo en 3 aspectos fundamenta-
les: 1) los efectos bioldgicos propios del virus sobre el
metabolismo, cambios humorales, incluidos los efectos
sobre el eje renina-angiotesina y sobre el sistema car-
diovascular como la inflamacién endotelial e hipercoa-
gulabilidad; 2) secuelas psicolégicas como ansiedad o
miedo; y 3) el efecto socioeconomico.®

Durante la pandemia los gobiernos utilizaron medi-
das restrictivas como distanciamiento social, cuaren-
tena y aislamiento en casa, que sin duda cambiaron
los habitos y la vida diaria de las personas. La falta
de ejercicio, el desempleo, el estrés, el aumento de la
ingesta caldrica y el sedentarismo resultantes fueron
factores que contribuyeron al descontrol de las enfer-
medades cronicas, incluida la hipertension. Los hospi-
tales estuvieron atendiendo principalmente pacientes
con afecciones respiratorias, por lo que hubo escasez
de personal médico, ademas de que esos lugares eran
vistos como fuente de contagio. Todo esto condujo al
acceso reducido, la descontinuacion o el retraso de los
servicios médicos, lo cual resulté en el pobre control de
las enfermedades cronicas.®

Mencion aparte merece el hecho de que paraddji-
camente el antecedente heredofamiliar de enfermedad
cronica, la obesidad y no tener un empleo activo fueron
factores protectores para el control de la presion arte-
rial en el presente estudio: si bien es cierto que esto se
explica en el contexto de la pandemia, los resultados
fueron a nivel local y no deben generalizarse, por lo que
mas estudios podrian realizarse al respecto.

Sin duda, trabajos como este son un ejemplo de
compromiso para lograr en lo proximo una mejoria en la

http://revistamedica.imss.gob.mx/

Copyright:© 2023 Instituto Mexicano del Seguro Social



atencion primaria de los sistemas de salud en nuestro
pais.
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