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Hay muchos programas y estudios investigativos ac-
tualmente vigentes en los Estados Unidos para tratar
de identificar y posiblemente eliminar los presumi-
bles factores de riesgo de varias enfermedades
potencialmente mortales. El estilo de vida o la vida
poco saludable es un factor que puede tener una
influencia directa en la posibilidad de que alguien
desarrolle una enfermedad cardiaca y otros proce-
sos negativos para la salud. Por lo tanto, es posible
que ciertos tipos de comportamientos no saludables
se asocien con factores de riesgo —identificables o
no-, capaces de aumentar la probabilidad de diag-
néstico de una o mas de las diez principales enfer-
medades mortales o causas prevenibles de muerte
en Estados Unidos. La muerte stubita cardiaca (MSC)
es una muerte repentina e inesperada causada por
la pérdida de la funcién cardiaca (paro cardiaco
sﬁbito)l; es ademas, la mayor causa de muerte natu-
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ral en los Estados Unidos, con alrededor de 325000
muertes en adultos en este pais cada afio, respon-
sable también de la mitad de todas las muertes por
enfermedades cardiacas'. La MSC ocurre con mayor
frecuencia en adultos entre los 30 y 40 afios de edad,
y afecta dos veces mds a los hombres que a las mu-
jeres. Esta enfermedad es rara en infantes y afecta
solo a 1-2 por cada 100000 nifios cada afo'. Sovari’
plante6 que en el mundo se pierden mas de 7 millo-
nes de vidas por MSC cada ano, lo que puede incluir
mas de 300000 en los Estados Unidos.

El objetivo de esta investigacién fue determinar
la relacion entre los factores de riesgo identificables
que pueden asociarse con el diagnéstico de enfer-
medad cardiaca en nifios.

Investigaciones recientes han demostrado que
existe un estrecho vinculo entre el estado de salud
de los nifios con la raza, la pobreza y las diferencias
raciales o étnicas’. Por esa razén esta investigacion
también pretende determinar la prevalencia y la
importancia de los posibles determinantes de salud
en los nifios.

En esta investigacion se estudié una gran muestra
aleatoria (N=524581), de ambos sexos, con edades
entre 5y 12 anos.
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Los factores de riesgo evaluados en este grupo
de ninos fueron: el estado minoritario (EM), la pre-
valencia de enfermedad (PE), su situacién socio-
econémica (SS) y el riesgo de enfermedad cardiaca
(REC). Para evaluar la asociacién entre ellos se apli-
¢6 la prueba de Chi-cuadrado.

Los datos del proyecto de utilizacién y costo de
los servicios de salud (Health care Cost and Utiliza-
tion Project)4, evaluados en esta investigacion, se
obtuvieron de 46 estados de los Estados Unidos. Del
total de la muestra, el 31% representaba a nifios que
residian en comunidades econdémicamente desfa-
vorecidas. Su distribuciéon étnica se muestra en la
figura. El 53% de estos nifios se clasificaron en un
grupo étnico minoritario, un 47% eran del sexo mas-
culino (n=244553) y el 53% restante, femenino (n=
280028).

Los resultados de esta investigaciéon encontraron
asociaciones estadisticamente significativas entre
variables especificas de interés: PE y SS (p<0,001),
EM y PE (p<0,001), REC y EM (p<0,001), y REC y SS
(p<0,001). Estas relaciones estadisticas se basaron
en los resultados de la prueba de Chi-cuadrado para
el andlisis de asociacién (c=0,05).

La fuerza de asociacién se evalué mediante el
método de analisis estadistico V de Cramer que se
aplica cuando el andlisis de Chi cuadrado se emplea
para tablas mayores de 2x2. Se encontraron relacio-
nes estadisticamente significativas muy fuertes, ba-
sadas en los resultados del andlisis estadistico men-
cionado (V de Cramer = 0,35; o=0,05), y fueron las si-
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guientes: PE y SS (V de Cramer = 0,35), EM y PE (V
de Cramer = 0,66), REC y EM (V de Cramer = 0,68), y
REC y SS (V de Cramer = 0,93).

Los hallazgos de este estudio proporcionan razo-
nes para la necesidad de concienciacién y capaci-
tacion del personal médico y de salud sobre estos
aspectos, y también la necesidad de iniciativas espe-
ciales de gran alcance para garantizar y mantener la
salud de los nifios en los Estados Unidos y en todo
el mundo. Es posible que méas hospitales y centros
de salud de todo el mundo puedan compartir ideas
sobre cémo capacitar mejor a los miembros del per-
sonal médico y de salud para promover la compe-
tencia necesaria en todos los sistemas de salud.

El problema del acceso a la asistencia sanitaria
en comunidades econémicamente desfavorecidas y
en las empobrecidas también podria ser mas aten-
dido, para mejorar la prestacién de servicios de
salud a esos grupos de nifios de todo el mundo. En
2013, el Hallmark Health System elaboré un informe
que analiz6 ampliamente muchos de estos aspectos
y los factores asociados con los resultados negativos
de salud en la nifiez; ademads, propuso la necesidad
de evaluar los requerimientos de salud a nivel
comunitario para definir cémo brindar, de manera
mas efectiva, cuidados de calidad a los grupos de
nifios mas vulnerables’. Dicha estrategia puede con-
ducir a mejores formas de identificar los problemas
de salud de los nifos, asi como a aplicar medidas
mas efectivas con el objetivo de reducir el riesgo de
enfermedad cardiaca y otros tipos de afecciones en

la infancia.
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