COMUNICADOS OFICIALES — SOCIEDAD ESPANOLA DE CARDIOLOGIA

NO HAY EVIDENCIA CLINICA NI CIENTIFICA PARA SUSPENDER
TRATAMIENTOS DE IECA Y ARA DEBIDO INFECCION POR COVID-19

La Sociedad Espafiola de Cardiologia, ante la difusion de noticias relacionadas
con el posible efecto perjudicial de determinados farmacos usados en el
tratamiento de la hipertension arterial y de la insuficiencia cardiaca (inhibidores
de la enzima conversora de angiotensina-IECA, y de los antagonistas del
receptor de angiotensina-ARA) en personas infectadas por el COVID-19,
hipétesis que proviene de observaciones efectuadas durante la antigua epidemia
del SARS causada por otro coronavirus distinto al COVID-19, suscribe
integramente el comunicado del Council de Hipertension de la Sociedad Europea
de Cardiologia que a continuacion se reproduce, en su version original en inglés
y en su traduccion al espafiol:

“Basado en comunicaciones iniciales provenientes de China, y en la evidencia
subsecuente de que la hipertension arterial puede asociarse con un aumento de
mortalidad en personas hospitalizadas infectadas por el COVID-19, se han
elaborado hipotesis que sugieren un potencial efecto adverso de los inhibidores
de la enzima conversora de angiotensina-IECA, y de los antagonistas del
receptor de angiotensina-ARA.

Se ha sugerido, especialmente en redes sociales, que estos farmacos, muy
utilizados, pueden aumentar el riesgo de infeccion y la severidad del sindrome
respiratorio agudo severo (SARS) causado por el CoV-2. Esta hip6tesis surge de
la observacion de que, de forma similar al coronaravirus causante del SARS, el
COVID-19 se une a una enzima especifica llamada ACE-2 en las células
infectadas, y que los niveles de ACE-2 aumentan después del tratamiento con
los IECA y ARA.

Debido a la amplificacion relacionada con las redes sociales, los pacientes que
toman estos farmacos para su hipertension arterial y sus médicos tienen una
preocupacion creciente y, en algunos casos, han dejado de tomar estas
medicaciones.

Esta especulacion sobre la seguridad de los IECA y ARA en relacion con el
COVID-19 no tiene base cientifica ni evidencia que la soporte. Por el contrario,
existe evidencia en estudios en animales que sugiere que estos farmacos
pueden tener un efecto protector contra las complicaciones pulmonares graves
de los pacientes con infeccidn por el COVID-19, aunque hasta la fecha no existen
datos en humanos.

El “Council on Hypertension” de la Sociedad Europea de Cardiologia quiere
destacar la falta de evidencia que apoye el efecto perjudicial de los IECA y ARA
en el contexto de este brote pandémico de COVID-19.



El “Council on Hypertension” recomienda con fuerza que los médicos y los
pacientes deben continuar el tratamiento con sus medicaciones antihipertensivas
habituales ya que no hay evidencia clinica ni cientifica que sugiera que los IECA
y ARA deban ser dejados de tomar debido a la infeccion por el COVID-19".
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