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LA HIPERTENSIÓN ARTERIAL (HTA) en pediatría no es muy frecuente pero se

encuentra evidentemente subdiagnosticada desde que no existe el hábito gene-
ralizado del control de la presión arterial en niños y la mayoría de los consulto-

rios pediátricos carecen de los manguitos adecuados para su toma.
El artículo publicado en esta revista “Factores de riesgo cardiovascular en

niños y adolescentes” tiene el mérito de evaluar en una población de niños la

existencia de HTA, displemias, riesgo de sobrepeso y sobrepeso, sedentaris-
mo.

Este es un trabajo de un equipo multidisciplinario con participación de pe-

diatras, cardiólogos pediatras, nutricionistas, psicólogos y enfermeras.
El factor de riesgo predominante fue la HTA que se consideró esencial en

118 pacientes y secundaria en 25. Es concordante el predominio de la HTA se-
cundaria en los menores de 6 años así como la mayor frecuencia global de la

HTA esencial. La distribución de las causas de HTA secundaria con causas re-

nales y renovasculares en 50% de los casos, cardiovasculares en 20%, endócri-
nas 20%, fármacos y otros en 10% de los casos no concuerda con la literatura

internacional que asigna un porcentaje muy diferente a las etiología: renales
80%, renovasculares 12%, coartación aorta 2%, endocrinas 1,5%, varias

4,,5%.
La mayor frecuencia de la coartación de aorta en esta serie puede compren-

derse desde que es una población seleccionada de una policlínica cardiológica.

No se comprende en cambio la baja frecuencia de las causas renales y reno-
vasculares que en la literatura internacional comprenden entre 90% y 92% de

los casos. Esta discordancia nos lleva a preguntarnos si se habrán realizado to-

dos los estudios adecuados para la evaluación de estas enfermedades.
Llama la atención el alto porcentaje de causas endocrinas con neto predo-

minio de la hiperplasia suprarrenal congénita.
Hemos visto en nuestro medio sobrediagnóstico de esta enfermedad, por lo

que habría que revisar los casos y evaluar su seguimiento y necesidad de trata-

miento sustitutivo.
Pensamos que el grupo que publicó el trabajo se planteará las mismas du-

das.
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Un trabajo prospectivo multidisciplinario más amplio y analítico será de

sumo valor y aporte para nuestro medio.
Otro ítem que nos parece de sumo interés es el análisis de la sintomatología

referido a las diferentes poblaciones de HTA secundaria o esencial para ver si
hay diferencias significativas entre ambas.

Así mismo analizar en forma discriminada los factores de riesgo en ambas

poblaciones, pensamos que son diferentes en los casos de HTA secundaria que
en los de HTA esencial.

Esta elaboración y manejo de datos enriquecerían la publicación y puede
ser un punto de partida para estudios futuros.
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