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Cardiografia por Impedancia

La Hipertension Arterial (HTA), es uno de los motivos de
consulta mas frecuentes en los consultorios clinicos. Es un im-
portante problema de salud publica, ya que aumenta significa-
tivamente el riesgo de padecer enfermedad coronaria, renal y
cerebrovascular.

A pesar del esfuerzo en educacion y de la disponibilidad de mul-
tiples tratamientos antihipertensivos, la tasa de control de la
Presion Arterial (PA) sigue siendo baja, logrdndose cifras meno-
res a 140/90 mmHg en menos del 20% de los pacientes.

Controlde HTA

18% controlada

82% no controlada

Cita: Farias E, De Cerchio A, Fernandez E et al. Grado de control de hipertensos
de alto riesgo vascular. FAC 2005.

Existen numerosas causas que explican esta falta de control, sin
embargo, el tratamiento farmacolégico inadecuado sigue sien-
do la causa mas comun de PA no controlada.

La PA es un trastorno que puede producirse por varios meca-
nismos, debiendo elegirse un tratamiento especifico para cada
uno de ellos.

Es aqui donde aparece un “nuevo” método de evaluacion,
la cardiografia por impedancia (Cl), incluido en nuestro
Instituto, que permite de manera rapida, sencilla y sin
agresion al paciente, determinar cual es el mecanismo por
el cual el paciente continUa hipertenso, permitiendo al
médico un mejor manejo de la HTA para lograr cifras de PA
menores a140/90 mmHg.
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EL EXCESO DE SAL, VIC10 INCORREGIBLE

En el pais se consume el doble de sodio de lo recomendado por
la OMS; especialistas explicaron las terribles consecuencias en
enfermedades cardiacas y renales.

Primero usada como conservador de alimentos y hoy utilizada
como condimento en las comidas, la sal carga con la peor repu-
tacidn y, bien justificada est4, si se la pone frente a un enemigo
silencioso: la hipertension arterial.

Esta patologia, que afecta entre el 25 y el 30 por ciento de la
poblacién mundial, constituye uno de los principales factores
de riesgo para las enfermedades cardiovasculares, como el in-
farto de miocardio, los accidentes cerebrovasculares (ACV) y la
insuficiencia cardiaca, entre otras.

El doctor Ricardo Iglesias, médico cardilogo y ex presidente
de la Fundacién Cardiolégica Argentina, explicd que existe
una estrecha relacion entre la ingesta de sal en la dieta y la pre-
sién arterial: “Con un alto consumo de sal, se detecta un cla-
ro incremento de la presion arterial con las consiguientes
complicaciones que esto acarrea™.

El dato no debe pasar desapercibido ya que, segin la Segunda
Encuesta Nacional de Factores de Riesgo, 1de cada 4 argentinos
agrega sal a las comidas, y el 40 % lo hace antes de probarla.

La campafia “Menos sal, mas vida”, promovida por el Mi-
nisterio de Salud de la Nacién, describe que mas del 60% de
la sal que consumimos proviene de alimentos procesados. La
iniciativa prioriza cuatro grupos de alimentos para la reduccion
de sodio (productos carnicos y derivados, farinaceos -cereales,
legumbres, tubérculos y frutos secos-, quesos, sopas, aderezos y
conservas), sin incluir a aguas y bebidas sin alcohol, por no pre-
sentar éstas un riesgo.

“Lasal es la Unica roca mineral comestible por el ser huma-
noy es posiblemente el condimento mas antiguo emplea-
do por el hombre. Suimportancia para la vida es tal que ha
marcado el desarrollo de la historia en diversas fases, mo-
viendo las economias, siendo objeto de impuestos y hasta
el origen de algunas guerras”, afirmé Iglesias.

Las necesidades diarias de sal recomendadas por la Organiza-
cion Mundial de la Salud (OMS) son de 4 a 6 gramos por dia, lo
gue equivale a 1.6 gramos de sodio. En la Argentina, segun da-
tos del Ministerio de Salud de la Nacién, el consumo de sal por
persona ronda los 12 gramos diarios, el doble del valor méximo
recomendado. En cuanto a las personas con hipertension, se re-
comienda 2 gramos.

LEY FAVORABLE

La Argentina se convirtio el afio pasado en el segundo
pais del mundo (después de Sudafrica) en aprobar una
ley integral con este objetivo. Esta ley establece una
linea de tiempo para que la industria de alimentos pro-
cesados reduzca la sal en sus productos, requiere eti-
guetas nutricionales que adviertan sobre los riesgos de
excederse en el consumo de sal, limita el tamario de los
paquetes de sal, y establece penas por no cumplir con
la norma. Se necesitan mas campafias publicas para
educar a la gente sobre un consumo responsable.

“El problema del consumao de sal es a nivel mundial, ya
gue la gente la utiliza desproporcionadamente, lo que
implica un grave dafio a la salud. Por ejemplo, al coci-
nar, utilizamos una gran cantidad innecesaria de sal, ya
gue varios de los comestibles pre-elaborados ya vienen
salados. Es necesario bajar el nivel de sal en las comi-
das, ya sea cuando se cocinan, como cuando se Sirve a
lamesay se la sala para comer”, explicé el médico Dou-
glas Balentine, miembro de la Asociacion del Corazén.

“Los consumidores no tienen un panorama general cla-
ro de las consecuencias negativas de la ingesta abusiva
de la sal. La gente a nivel general considera que la sal
debe reducirse, pero a nivel individual, cuando se les
pregunta sobre sus habitos, considera que la cantidad
de sal que utiliza estd bien”, puntualiz6 Balentine.

“Es un desafio muy grande para educary poner en prac-
tica. Igualmente vemos cada vez mas gente preocupa-
da por saber los efectos dafinos de la sal y cémo me-
jorar sus habitos alimenticios”, agrego el especialista..

CONSECUENCIAS MORTALES

“El principal desafio es volver a nuestra condicién natural, no
agregando sal a las comidas y tratar de evitar aguellos alimen-
tos con alto contenido, tarea que no es facil ya que se deben
realizar modificaciones en la conducta alimenticia”, precisé el
especialista.

Enemigo silencioso y mortal

“La hipertension es el aumento de la presion ejercida de la
sangre sobre las paredes de las arterias. Esto puede ocurrir
por el aumento del volumen sanguineo debido a excesos
de consumo de sal y agua superiores a la capacidad de ex-
crecion del rifidn.”

El doctor Alberto Villamil, médico cardiélogo del Instituto Car-
divascular de Buenos Aires (ICBA), explicd que la presidn tiene
dos componentes, la presién sistélica o maxima y la presion
diastélica o minima.

“Cuando nos informan el valor de presién siempre se dice pri-
mero la maxima y luego la minima (Ej.: 140/90 6 14/9 como se
dice habitualmente). Se considera normal una presién a 140/90
aunque el valor “ideal” es de 120/80 o menos. Pero en per-
sonas mayores de 65 afios es frecuente detectar una elevada
presion maxima con una presién minima normal (Ej. 180/80),
pero esto no es una condicién normal y de hecho constituye un
factor de riesgo de enfermedad y muerte. Hoy sabemos que la
presion en los ancianos, al igual que en los adultos mas jévenes,
no debe ser mayor a 140/90".

De acuerdo a la causa la hipertensién puede dividirse en prima-
riay secundaria. “La primaria o esencial, es la mas comun (90%
de los casos). No tiene causa conocida y depende de multiples
factores como la herencia, la alimentacién (consumo de sal,
alcohol, grasas), la practica o no de deportes, la presencia de
diabetes, gota u otras enfermedades”, enfatizé Villamil.

“La secundaria es aquella en la cual existe una causa especifica
para la misma, como enfermedad renal, algunos tumores de las
glandulas suprarrenales, obstruccién de las arterias renales o de
la aorta, 0 el consumo crénico de algunos medicamentos como
corticoides, anticonceptivos y descongestivos nasales. En estos
casos es muy importante su deteccién ya que puede ser curada.”

Se trata de uno de los principales motivos de consulta médica
y de uso de medicamentos en todo el mundo. Sufre esta enfer-
medad entre el 25y el 30% de la poblacién adulta en general
yentreel 60y el 70 % de los mayores de 65 afios. Causa dafios
principalmente en el corazdn, el cerebro, el rifion, la retina y las
arterias en general; ademas aumenta el riesgo de sufrir dife-
rentes enfermedades como un ACV, arteriosclerosis, infarto de
miocardio y otras afecciones.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) indica que la hipertension arterial causa la muerte anualmente a 9,4
millones de personas en el mundo y es responsable del 45 por ciento de los ataques de corazén y del 51 por ciento

de los derrames cerebrales.

Segun los Oltimos datos con los que cuenta la OMS, el 40 por ciento de los adultos de mas 25 afios en el mundo

padece hipertensidn, es decir, uno de cada tres adultos, 0 mas de mil millones de personas, cuando en 1980 esta
dolencia afectaba a 600 millones de personas mayores de 25 afos.

El informe de la OMS indica que “no sélo afecta el hecho de que en los paises menos desarrollados viven muchas
mas personas que en el mundo rico, sino que tiene sistemas de salud mas débiles, por lo que la mayoria de los casos
de hipertension no son diagnosticados, ni controlados ni tratados”.
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Soledad y demencia...

Las personas que se sienten solas tienen un mayor riesgo de pa-
decer demencia. Esta es una de las principales conclusiones a
las que ha llegado un estudio realizado por investigadores de
la Universidad Auténoma de Madrid tras analizar los datos de
mas de 20.000 personas.

Como consecuencia del envejecimiento de la poblaciény las es-
timaciones acerca del aumento de personas con demencia en
las préximas décadas, la investigacién actual ha centrado sus
esfuerzos en identificar factores de riesgo modificables que pu-
dieran prevenir o retrasar la aparicién de esta enfermedad. Uno
de estos factores, sefialan los expertos, podria ser la soledad no
deseada, la cual se ha relacionado previamente con peor esta-
do de salud, depresién e incluso mortalidad prematura.

Comprender el efecto nocivo de la soledad no deseada en
la demencia puede servir para disefiar intervenciones de
tipo ambiental, psicolégico y social.

Un grupo del departamento de Psiquiatria de la Universidad
Auténoma de Madrid (UAM), que es centro colaborador de la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y forma parte del CI-
BER de Salud Mental (CIBERSAM), ha realizado una rigurosa
revision de los estudios publicados hasta la fecha sobre la aso-
ciacién longitudinal entre soledad no deseada y demencia.

El trabajo, publicado en la revista Ageing Research Reviews,
revisa mas de 2.500 articulos relacionados con la tematica y
evalua los resultados y calidad metodolégica de ocho estudios.

L

“Estos estudios sumaban 21.525 participantes mayores de 65
afnos procedentes de América, Asia y Europa. Ninguno de estos
individuos tenia demencia al inicio del estudio. Los resultados
mostraron que la soledad no deseada se asocia con un mayor
riesgo de demencia”, aseguran los autores.

Ademas, argumentan los investigadores, esta asociacién es
independiente de la presencia de depresidon. “La influencia de
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la soledad no deseada sobre el riesgo de desarrollar demencia
parece ser estadisticamente comparable al efecto que tienen
otros reconocidos factores de riesgo como la diabetes o la inac-
tividad fisica”, afiaden los autores.

“Aunque este trabajo se ha realizado siguiendo una metodolo-
gia robusta, los resultados han de interpretarse con cautela de-
bido al limitado nimero de estudios incluidos”, indica la primera
firmante del trabajo, Elvira Lara.

El trabajo concluye que comprender el efecto nocivo de la so-
ledad no deseada en la demencia puede servir para disefiar in-
tervenciones de tipo ambiental, psicoldgico y social que podrian
retrasar o quizas prevenir la aparicién de demencia.
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