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CARTA AL EDITOR

A propodsito del articulo Tratamiento de la hipertension
arterial en ninos y adolescentes

Apropos the paper Treatment of arterial hypertension in
children and adolescents

Carmen Rosa Carmona Pentoén, Nubia Blanco Barbeito, Marta Belkis Nunez
Lopez

Filial de Ciencias Médicas "Lidia Doce Sanchez", Sagua la Grande. Villa Clara, Cuba.

Estimada editora:

Muy interesante nos result6 el articulo Tratamiento de la hipertensiéon arterial en nifios
y adolescentes, de los autores Gonzalez y Llapur,® y lo consideramos muy oportuno,
pues contribuira a la actualizacion de los criterios sobre el tratamiento de la
hipertension arterial (HTA) en la edad pediatrica, de gran utilidad no solo para los
especialistas en Pediatria, sino también para los médicos generales integrales, para
los cuales la labor fundamental es la promocidon y prevencion de salud, y teniendo en
cuenta que la APS es la puerta de entrada del Sistema Nacional de Salud.

La HTA en la edad pediatrica es una entidad frecuentemente infradiagnosticada, con
caracteristicas propias en cuanto a diagndstico, etiologia y tratamiento, que la
diferencian de la del adulto.? Su prevalencia en nuestro medio esta creciendo en los
ultimos afios, influida por factores ambientales como el sobrepeso, la ingesta de sal y
alcohol, y el sedentarismo.3

La HTA es un factor de riesgo cardiovascular, y en la adultez contribuye a la
morbilidad y mortalidad por infarto del miocardio, accidente cerebrovascular, fallo
cardiaco congestivo, enfermedad vascular periférica, retinopatia y enfermedad renal
terminal,* por lo que coincidimos con los autores de la investigacion! en que el
tratamiento de la HTA en los nifios y adolescentes debe encaminarse a identificar
factores de riesgo y modificar estilos de vidas.

En la actualidad existen vulnerabilidades del método clinico, y nos referimos en este
caso al examen fisico. Se hace necesario que la medicion de la presion arterial se
realice de forma sistematica, como parte del examen fisico pediatrico, para identificar
tempranamente cifras elevadas de tension arterial, y de esta forma, diagnosticar la
enfermedad en los nifios y adolescentes hipertensos asintomaticos, antes que se
produzcan complicaciones o repercusién en los 6rganos diana.
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Se ha reconocido la necesidad de tomar la tensién arterial, al menos una vez al afio a
partir de los 3 afios de edad, y actuar tempranamente sobre los factores de riesgo de
enfermedad cardiovascular, tanto en el nifio como en sus familiares.®

Una vez realizado el diagndstico de HTA, se debe proceder a una correcta conducta
terapéutica integral, y es de suma importancia cumplir el tratamiento no
farmacoldgico, basado en las modificaciones del estilo de vida, e indicar el
tratamiento farmacoldgico individualizado.

Coincidimos en que la efectividad de este tratamiento dependera de la motivacién que
se logre en el paciente y la familia, que propicie una buena adherencia terapéutica. Se
debe involucrar a los padres y al resto de la familia, e identificar y modificar habitos
erréneos de estilo de vida en el nucleo familiar. Puede ser de utilidad emplear un
sistema de recompensas como refuerzo positivo. Se debe proporcionar apoyo y
material educativo, asi como emplear recursos como la propia escuela y los
maestros.®

Lo mas importante en la HTA infantil es su prevencion, y es la infancia el momento
ideal para ello. Debe participar en esta batalla el equipo de salud, mediante el registro
de la tension arterial como parte del examen fisico, la educaciéon sanitaria al dar a
conocer los estilos de vida saludables, para evitar la aparicion de sefiales
aterosclerdticas tempranas.®

Agradecidos y satisfechos con este articulo, en el cual se ha abordado de forma
excelente el tratamiento actualizado de esta enfermedad crénica, es necesario tener
conocimiento sobre esta y llevar a la préactica la pesquisa de HTA desde edades
tempranas, para realizar un diagnéstico precoz y un tratamiento oportuno.
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