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FACTORES IN

ENFERMEDADES CRONICAS NO TRANSMISIBL

¢cCuales son los factores que influyen en la adherencia a tratamientos, en la poblacion que presenta enfermedad cronica no transmisible durante el periodo de pandemia por COVID-19?

CONTEXTO

El perfil epidemioldgico internacional actual mantiene un
predominio de ENT, donde el afo 2020 la OMS registro
41 millones de decesos (71%) por estas patologias,
destacando dentro de ellas las enfermedades que
provocan complicaciones cardiovasculares y que
representan 17,9 millones de los casos (43,7%), siendo la
HTA responsable de 7,5 millones de estas y la DM 2 de 1,6

FLUYENTES EN LA ADHERENCIA AL TRATAM
ES. EN PERIODO COVID-19

IMPORTANCIA DEL TRATAMIENTO
Y SU ADHERENCIA

Los tratamientos de las ECV se componen de una
linea  farmacolodgica, gue involucra la
medicacion, y otra no farmacologica, la que
incluye actividad fisica y alimentacion; dando
como resultado tres pilares complementarios
entre si.
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IENTO DE

OBJETIVO

Describir los factores que influyen en la
adherencia a los tratamientos, en la poblacion
gue presenta enfermedades cronicas no
transmisibles en periodo de pandemia por
COVID-109.
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Para revision

Proceso de seleccion de articulos. Se hizo una
busqueda en las bases de datos Scopus, Science Direct,
MEDLINE (PubMed), Web of Science (WOS) y Biblioteca
Virtual en Salud (BVS), y se seleccion0 segun los criterios de
elegibilidad y la aplicacion de los criterios CASPe (6).
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20,5% de los articulos revisados refieren al
CONFINAMIENTO como factor que influye en
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44% de las publicaciones evidencian cambios
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por la interrupcion de tratamientos para las ENT. L comportamientos de riesgo como el sedentarismo (66,6%),
OR ‘- '[‘\!~—?"”' £ N alimentacién no saludable (60%): consumo de sustancias nocivas
ULTIFACTORIATIL (20%); y el manejo ineficaz de la salud (20%).
: w'*‘-r:;!‘ =1L i‘j‘*i:f_\ _\ EJO DIE
LOS TRATAMIENTON
71,9% de l|los estudios afirma que las medidas 32% de las investigaciones mencionan el TEMOR,
TETQEE&ECILNAA adoptadas durante los confinamientos influyeron en el ESTRES Y ANSIEDAD por la pandemia COVID-19, S o
e ACCESO A SERVICIOS DE SALUD, donde se limitaron o suspendieron como factores que influyen en la ATC, causado por la RENUNCIAS A LA
ESTRATEGIA méas de la mitad de las prestaciones ambulatorias y se redistribuyeron inasistencia a atenciones de salud debido a negarse a salir de sus casas, MAETSEE'Z';’)‘
B s recursos humanos y estructurales, donde la OMS evidencia interrupcion afectando negativamente la continuidad y seguimiento de la ENT.
en mas de la mitad de los paises en el control de la HTA y DM 2 (9, 10).
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Se destaca gran temor y ansiedad, donde las personas preferian
gquedarse en sus casas por miedo a contagiarse, por el gran
desconocimiento acerca del nuevo virus. También existio dificultad en
accesos a servicios sanitarios, donde la atencion se enfoco en
personas contagiadas de COVID-19, por lo que las atenciones en
patologias cronicas disminuyeron.

Asimismo, como explica la OMS, hubo una redistribucion de los recursos
humanos, materiales y estructurales en el area de salud a fin de enfrentar
la pandemia, presionando el funcionamiento habitual de los servicios
sanitarios (13). De esta manera, las ENT pasaron a segundo plano,
desplazando y postergando los controles, y por ende, aumentando el
riesgo de descompensaciones y complicaciones.
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Interrupcion puede crear un mayor impacto en la salud
publica internacional, creando una pandemia mortal
y silenciosa.

Si bien los efectos pueden ser considerados en su
mayoria negativos, existieron aprendizajes y surgieron
herramientas nuevas, como la telemedicina. Esta
nueva forma de atencion es favorable en una era
digital, que avanza en tecnologia y en la incidencia de
enfermedades que requieren control y prevencion de
descompensacion y complicaciones cardiovasculares
irreversibles.
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