
Darrerament han aparegut notícies que relacionen una major mortalitat en la
infecció COVID-19 en pacients hospitalitzats amb antecedents d'HTA. Una de les
possibles hipòtesis estudiades és la sobreexpressió de receptors de
l'angiotensina II en les cèl·lules alveolars, que facilitarien la major infectivitat en
els pacients hipertensos, especialment en els tractats amb inhibidors de l'enzim
convertidor de l'angiotensina (IECA) o els antagonistes el receptor de
l'angiotensina II (ARA II). De moment l'evidència científica d'aquesta relació no
està encara demostrada; es fonamenta amb   dades epidemiològiques sense
estudis de causalitat. 
 
Per un altre costat, hi ha alguns estudis en animals en els que s'observen efectes
beneficiosos d'aquests fàrmacs en la prevenció de complicacions
pulmonars, encara que tampoc s'ha pogut demostrar  en humans.
 
I no només els IECA i ARA II augmenten l'expressió d'aquests receptors; altres
fàrmacs diferents als antihipertensius també presenten aquest efecte.
 
Per aquest motiu, el GdT d’HTA de la CAMFiC, d'acord amb la resta de Societats
i organismes oficials afirmem que no s’ha de retirar el tractament amb IECA o
ARAII.
 
No hi ha evidència per aconsellar mesures especials de prevenció en els
pacients hipertensos, diferents a les de la resta de la població. 
 
Tampoc hi ha evidència suficient per canviar les directrius de tractament
d'aquests pacients, seguint pautes diferents a les marcades en les guies actuals,
com sempre s’hauria d’individualitzar davant cada cas .
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