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iHABITOS DIARIOS QUE DANAN TU CORAZON SIN QUE LO NOTES!

Los padecimientos que afectan al corazon y vasos sanguineos son conocidas como enfermedades
cardiovasculares (ECV), encontrandose entre ellas cardiopatia coronaria, infarto, accidente
cerebrovascular y enfermedad arterial periférica (1). Estas enfermedades suelen desarrollarse por
dano progresivo en arterias, debido a que las grasas y otras sustancias forman placas en ellas.
Estas placas estrechan vasos sanguineos, dificultan el flujo de sangre y reducen el suministro de
oxigeno a organos vitales (1).

Las ECV representan una de las principales causas de muerte en adultos en el mundo,
especialmente en paises donde factores como la hipertension, la diabetes, la obesidad, el estrés
cotidiano y el tabaquismo son cada vez mas frecuentes (2,3). No obstante, son enfermedades que
se pueden prevenir llevando un estilo de vida saludable. Para ello se describen a continuacion los
factores que mas afectan al corazon sin que nos demos cuenta.

Estrés y ansiedad: cuando las emociones enferman
Estres y ansiedad no son solo emociones, sino una respuesta del cuerpo que activa el sistema
nervioso y algunas hormonas frente el estres (4). Esta activacion puede provocar aumento de la
presion arterial, aceleracion del ritmo cardiaco y elevacion de sustancias inflamatorias en sangre.
Cuando estas respuestas se mantienen durante mucho tiempo, el corazon trabaja en exceso vy las
arterias pueden volverse mas rigidas o inflamarse, aumentando el riesgo de infarto y angina de
pecho, enfermedad coronaria y arritmias, asi como tambien pueden retrasar la recuperacion
después de un evento cardiaco (4,5).

Aunqgue el estres ocasional es parte normal de la vida, cuando es intenso o0 constante puede
afectar tanto la salud emocional como la del corazon, por lo que aprender a manejarlo es una
forma importante de prevencion.

Sedentarismo

El corazon y vasos sanguineos necesitan actividad constante para mantenerse saludables. El
sedentarismo, definido como pasar gran parte del dia sentado o sin actividad, reduce este estimulo
necesario. La evidencia cientifica muestra que llevar una vida sedentaria se asocia con mayor
riesgo de hipertension arterial y aterosclerosis, es decir, un proceso en el que las arterias se
endurecen y estrechan por la acumulacion de grasa y otras sustancias (6).

La hipertension acelera el dano arterial y favorece la formacion de placas en las venas y arterias,
aumentando el riesgo de infarto de miocardio y accidente cerebrovascular. Ademas, la falta de
movimiento favorece aumento de peso, dificulta el control de glucosa (azucar) en sangre y puede
provocar cambios en el colesterol, factores que incrementan aun mas el riesgo cardiovascular (7).
Incorporar actividad fisica diaria, como caminar o reducir el tiempo sentado, ayuda a proteger
las arterias y el corazén a largo plazo (6).

Tabaquismo pasivo
Aunque se sabe que fumar abre la puerta a muchas enfermedades, las
personas expuestas al humo de fumadores tienen un 25-30 % mas riesgo de
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enfermedad del corazon comparadas con quienes no lo estan (8). EL humo del tabaco contiene
miles de sustancias toxicas, como nicotina y monoxido de carbono, que danan células y afectan
directamente al corazon y vasos sanguineos (9). Estas sustancias lesionan la capa interna de las
arterias (llamada endotelio) que permite el flujo normal de la sangre. Cuando esta capa se dana, se
favorece la aterosclerosis, lo que estrecha las arterias y dificulta el paso de la sangre (10). Por otro
lado, el humo del tabaco tambien incrementa la inflamacion, el estres oxidativo y la formacion de
coagulos, elevando la presion arterial y aumentando el riesgo de infarto y accidente
cerebrovascular (9). Por ello es importante cuidar no exponernos ni exponer a nuestros seres
queridos a tal dano, especialmente a los ninos que pueden presentar cambios tempranos en la
funcion de sus arterias, incrementando su riesgo cardiovascular en el futuro (11).

Mal sueno

Dormir adecuadamente (entre 7y 8 horas) es esencial para la regulacion del organismo y la salud
del corazon (12), ya que durante el sueno la presion arterial disminuye, evitando que trabaje mas de
lo necesario (13). Dormir poco o en horarios irregulares impide que el cuerpo controle la presion
arterial, las hormonas del estres y la reparacion de los vasos sanguineos, asociandose con mayor
riesgo de hipertension, aterosclerosis, enfermedades cardiovasculares y llegar a infartos si se
mantiene ese estilo de vida por mucho tiempo (14).

Cambio en los habitos nutricionales

La alimentacion influye directamente en la salud del corazon. Comer carne procesadas en exceso,
asi como sal, azucares anadidos y alimentos ultra-procesados se asocian con mayor riesgo de
hipertension, colesterol elevado y aterosclerosis, debido a que el consumo excesivo de estos
alimentos provoca el aumento de peso y glucosa (azucar) en sangre (15). Mientras que el exceso de
sal eleva la presion arterial y obliga al corazon a trabajar a marchas forzadas, favoreciendo la
hipertension y otras enfermedades cardiovasculares (16).

Por el contrario, una alimentacion que incluya nutrientes protectores, es decir, rica en frutas,
verduras, granos enteros, legumbres, frutos secos y pescado aporta fibra, disminuira el riesgo
de enfermedad cardiovascular, permitira mejor control de la presion arterial y disminuira la
posibilidad de infartos (17,18).

Diferencia entre colesterol “bueno” y “malo”
El colesterol es una sustancia necesaria para el cuerpo, que participa en la formacion de celulas,
hormonas y vitamina D. Segun la forma en la que es transportado se le conoce como colesterol
LDL o HDL. El colesterol LDL, conocido como "malo” para el corazon, cuando se encuentra en
exceso, puede acumularse en arterias formando placas y obstruyendo el flujo sanguineo (19). El
colesterol LDL es elevado por alimentos con grasas saturadas y grasas trans los cuales estan
presentes en carnes rojas, procesadas, embutidos, mantequilla, quesos
grasos, panaderia industrial y comida rapida o ultraprocesada (20).

Por otro lado, el colesterol HDL, es considerado "bueno’ para el corazon
porque ayuda a retirar el exceso de colesterol de las arterias y llevarlo al higado
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para su eliminacion (19). Podemos elevarlo con alimentos tales como aceite de oliva, aguacate,
nueces, almendras y pescados grasos como salmon, sardina y atun que son ricos en omega-3 (21).
Por ello, es importante mantener un equilibrio saludable, con niveles moderados de LDL y
adecuados de HDL, para proteger el corazén y los vasos sanguineos (19).
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