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En mi opinién, las nuevas

pautas para la hipertension
arterial de la Sociedad Europea
(ESC)/
Sociedad Europea de Cardiologia
(ESH) 2018
la intervencién farmacoldgica

debe

riesgo

de Hipertension
establecen que
considerarse cuando el
cardiovascular es muy
alto debido a las enfermedades
cardiovasculares establecidas,
especialmente en casos como la
enfermedad coronaria cuando
(Presion Arterial Sistélica [PAS]
es 130-139 y Presién Arterial
[PAD] es 85-89
mmHg). Las pautas también

Diastoélica

establecen que la intervenciéon
debe

incluso si no hay evidencia de

farmacolégica iniciarse
Dafio  Orgénico Mediado por
Hipertensién (DOMH), a pesar
de las

estilo de vida, los pacientes con

modificaciones en el
hipertension de Grado 1 de riesgo
moderado bajo'. Se ha publicado
una serie de pautas modernas para
diagnosticar y tratar la epidemia
no infecciosa, que incluye una
refinada de la

clasificaciéon
hipertension.

Varios autores han declarado
los términos “urgencia
hipertensiva” 'y  “emergencia
hipertensiva” Pero, muchos no
han entendido la terminologia y
no los han implementado en su
préctica clinica. Hay una gravedad

realzada del problema actual y

necesita luz para ser enfocado.
La “crisis hipertensiva” se define
como una elevacién de la PAS
>180 mmHg y una PAD >120
mmHg sin signos de DOMH;
un complejo de sindromes como
visién borrosa, dolores de cabeza,
dolor toricico severo, nduseas,

vomitos, ansiedad, epistaxis,
convulsiones y sincope.
Con el numero creciente

de casos, la crisis hipertensiva
cotidiana se considera la principal
causa de muerte después del
accidente  cerebrovascular

Considerando que, la “emergencia
hipertensiva” se describe como
PAS/PAD criticamente elevado a
>180/120mmHg, con evidencia
de DOMH progresivo’. La
debe

gestionarse mediante la reduccion

emergencia hipertensiva

de la Presion Arterial objetivo
al 25% en la primera hora.
Rodriguez y otros, afirmaron
que la hipertensién acelerada
con edema papilar se define

como “hipertensiéon maligna’
un sinénimo de emergencia
hipertensiva®. Considerando

que, en su estudio, Cremer y
sus colaboradores concluyeron
el estado de emergencia de la
elevacion de la presion arterial
critica junto con cualquier dafio a
los 3 6rganos diana*; el Sindrome
de  Encefalopatia  Reversible
Posterior (SERP), caracterizado

por cefalea, convulsiones,

confusién, trastornos de la
vision, es un grupo de sintomas
relacionados con la hipertension

maligna.

Con un ntimero creciente de
casos cada ano, la gravedad del
problema para detectar y manejar

de 1la

hipertensiva y la emergencia esta

el problema urgencia

ascendiendo. Las causas mas
comunes son la diseccién adrtica,
el ictus cerebral /cardiaco, la
oclusién retinovascular (ictus), el
feocromocitoma, la hipertension
y la
preeclampsia son identificadas’.

postoperatoria

aguda
Los medicamentos comunes
de eleccion para el tratamiento
incluyen labetalol, furosemida,

hidralazina, captopril,
fenciclidina, nitroprusiato,
nitroglicerina, nicardipina,

etc., se han utilizado durante
mucho tiempo®. Los métodos no
invasivos de la presién arterial
central, la velocidad de la onda
del pulso y la rigidez arterial han
demostrado ser muy eficaces
para predecir el dafio al 6rgano
diana y limitar la mortalidad
cardiovascular’.

Se necesitan estudios
longitudinales y prospectivos que
demuestren datos sobre el niimero
de casos tratados, el tiempo
necesario para el diagnostico y

los diagnosticos apropiados y las
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terapias farmacoldgicas. Se desea
una gul’a revisada para tratar estos
estados de emergencia, junto
con esto también es necesario
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