Rev Esp Cardiol Supl. 2020;20(E): 1

Introduccién

COVID-19. Las consecuencias sociales, sanitarias y cardiovasculares
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La enfermedad coronavirica de 2019 (COVID-19) causada por el
coronavirus del sindrome respiratorio agudo grave de tipo 2 (SARS-
CoV-2) se asocia, entre multiples afecciones sistémicas, con dificultad
respiratoria aguda y ha generado un extraordinario impacto en el fun-
cionamiento de nuestro sistema sanitario, en particular por la presién
asistencial en los hospitales de Espafia y otros muchos paises. En
muchos casos, 1a necesidad de ingresar en corto tiempo, tanto en las
plantas de hospitalizacién convencional como en las unidades de cri-
ticos, a un gran nimero de pacientes con insuficiencia respiratoria
aguda ha saturado nuestro sistema hospitalario y en muchos casos ha
sido necesaria la participacién directa de cardidlogos en el trata-
miento de estos pacientes.

Entre las multiples consecuencias sanitarias, sociales y econémi-
cas de la COVID-19, es necesario reconocer diferentes grados de afec-
tacion de los sistemas nacionales de salud. Una primera oleada de
pacientes agudos con COVID-19 que precisaban hospitalizacién pro-
longada, incluso en las unidades de criticos, y llegé a desbordar los
recursos sanitarios en diferentes areas de nuestro pais, oblig6 a
demorar la actividad asistencial programada en la practica totalidad
de las areas asistenciales, incluida la cardiologia. La segunda oleada
estaria condicionada por las largas estancias de este importante grupo
de pacientes, con una estancia media de alrededor de 3 semanas, que
dificultan la vuelta a una normalidad asistencial que permita reiniciar
la programacion asistencial de procedimientos médicos, intervencio-
nistas y quirdrgicos que requieran hospitalizacién.

Todos hemos observado una drastica reduccién de las urgencias
hospitalarias durante los meses mads criticos de la pandemia; en par-
ticular, una disminucién de la demanda asistencial de pacientes con
sindrome coronario agudo que, estamos convencidos, ha contribuido
al exceso de mortalidad observado durante estos meses y que ade-
mas causa la que podriamos definir como tercera oleada de la pande-
mia, debida a la atencién de pacientes que acuden con retraso, en
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muchos casos con cardiopatias graves como consecuencia de haber
pasado en sus domicilios el cuadro agudo. La cuarta oleada de la pan-
demia estaria condicionada por la pérdida de la continuidad asisten-
cial de pacientes con enfermedades crénicas que podrian sufrir una
progresién grave al suspenderse los contactos con el sistema sanita-
rio en los que podria haberse optimizado sus procesos diagnéstico y
terapéutico. Es necesario poner en marcha programas integrados de
gestién sanitaria entre niveles asistenciales, con participacion activa
de enfermeria comunitaria y hospitalaria y la incorporacién de dis-
tintas modalidades de telemedicina, para recuperar dicha continui-
dad asistencial lo antes posible. Por otro lado, serd necesario desarro-
llar para cada drea sanitaria nuevas modalidades de gestién de la
atencién sanitaria adaptadas a la pandemia por COVID-19 que inclu-
yan la hospitalizacién y atencién ambulatoria. Para terminar, no
podemos dejar de tener en cuenta una quinta oleada transversal a
todas las anteriores, en la que debemos garantizar la maxima forta-
leza del sistema nacional de salud, en particular el sistema ptblico de
salud: enfrentarnos a la crisis econémica que seguro vamos sufrir y
las consecuencias psicolégicas para ciudadanos y profesionales sani-
tarios.

En este suplemento de Revista Espaiiola de Cardiologia, se pre-
tende actualizar parte del conocimiento sobre las consecuencias de
la COVID-19 en el sistema cardiovascular, asi como presentar algu-
nas de las propuestas de la Sociedad Espafiola de Cardiologia sobre
cémo afrontar dichos trastornos. Por otro lado, se describen iniciati-
vas de organizacién de la atencién ambulatoria a pacientes con
enfermedades cardiovasculares. Consideramos que todos los profe-
sionales con responsabilidad en la atencién a este tipo de pacientes
debemos conocer las consecuencias que la COVID-19 puede tener en
nuestros pacientes y las posibles complicaciones cardiovasculares
de dicha infeccién. Estamos convencidos de que serad de vuestro
interés.
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