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RESUMEN 

 

La hipertensión y la diabetes siendo enfermedades crónicas, representan un desafío 

constante para la salud a nivel global, ya que contribuyen significativamente a los índices de 

mortalidad y morbilidad en todas las poblaciones. Estas enfermedades impactan Las 

condiciones de vida de los pacientes al provocar dificultades físicas y psicológicas que 

afectan su bienestar diario, limitando su habilidad para mantener una forma de vida sana y 

dinámica. Siendo carga considerable en relación con las instituciones sanitarias, que deben 
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destinar importantes recursos financieros y humanos a su manejo y tratamiento continúo. 

 

 

En este contexto, es esencial analizar los gastos asociados a evitar y manejar estas 

enfermedades en afecciones persistentes tales como la hipertensión y la diabetes. Este 

ensayo busca subrayar la importancia de adoptar estrategias de atención temprana y 

prevención que, además de mejorar la viabilidad económica del sector sanitario a futuro, 

favorezcan una mejor calidad de vida para quienes padecen estas enfermedades y sus 

acompañantes, y la investigación llevada a cabo en repositorios académicos como: Scielo, 

Sciencedirect, Redaly Y Medigraphic, permitió recopilar información valiosa sobre el 

impacto económico de estas enfermedades y las estrategias de intervención necesarias. 

Acciones para evitar y atender enfermedades persistentes tienen diferentes impactos 

en términos de costos y efectividad a lo largo del tiempo, en los tratamientos continuos de 

enfermedades crónicas en etapas avanzadas son costosos y pueden convertirse en un gasto 

acumulativo. La OPS ha destacado esta problemática, señalando que los sistemas de salud 

deben reorientarse hacia una estructura proactiva, donde la inversión en prevención sea 

prioritaria. 

En contraste la prevención se centra en evitar que la enfermedad aparezca o en 

detectarla en una fase temprana, cuando puede manejarse con medidas menos invasivas y 

costosas, cada peso invertido en prevención tiene un retorno vital para la calidad de vida de 

las personas en la salud pública, ya que reduce la necesidad de hospitalizaciones, la aparición 

de complicaciones serias y las muertes prematuras. Esto significa menos gasto en recursos 

médicos, medicamentos, infraestructura y atención prolongada, generando una economía en 

los sistemas de salud. 
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Abstract 

 

Hypertension and diabetes, as chronic diseases, represent a constant global health 

challenge, since they contribute significantly to mortality and morbidity rates in all 

populations. These diseases impact patients' living conditions by causing physical and 

psychological difficulties that affect their daily well-being, limiting their ability to maintain 

a healthy and dynamic lifestyle. Being a considerable burden in relation to the health 

institutions, which must devote significant financial and human resources to their 

management and treatment continued. In this context, it is essential to analyse the costs 

associated with preventing and managing these diseases in persistent conditions such as 

hypertension and diabetes. This essay seeks underlining the importance of adopting strategies 

for early care and prevention that, in addition to improving the future economic viability of 

the health sector, promote a better quality of life for those suffering from these diseases and 

their companions, and the research carried out in academic repositories such as: Scielo, 

Sciencedirect, Redaly Y Medigraphic, allowed to collect valuable information on the 

economic impact of these diseases and the necessary intervention strategies. Actions to 

prevent and treat persistent diseases have different impacts in terms of cost and effectiveness 

over time, in the continuous treatment of chronic diseases in advanced stages are expensive 

and can become a cumulative expense. PAHO has highlighted this problem, pointing out that 

health systems must be reoriented towards a proactive structure where investment in 

prevention is a priority. In contrast, prevention focuses on preventing the disease from 

appearing or detecting it at an early stage when it can be managed with less invasive and less 

costly measures, each weight invested in prevention has a vital return for people’s quality of 
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life in public health, as it reduces the need for hospitalizations, the appearance of serious 

complications and premature deaths. This means less spending on medical resources, 

medicines, infrastructure and long-term care, generating an economy in health systems. 
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