Editorial SAHA del mes | Julio 2023

Las Nuevas Guias de Hipertension 2023 de la Sociedad

Europea de Hipertension (ESH): El reto de su

implementacion

Dr. Antonio Coca

Catedrdtico Honorario de Medicina de la Universidad de Barcelona, Espafia.
Ex-Director de la Unidad de Hipertension y Riesgo Vascular, Departamento de

Medicina Interna, Hospital Clinic, Barcelona, Espaiia.

En los dultimos afos se han publicado seis
importantes guias clinicas internacionales sobre
hipertensién arterial (HTA): las guias de 2017
sobre el manejo de la HTA y sus comorbilidades en
América Latinal; la guia de 2017 de la ACC/AHA
para la prevencién, deteccion, evaluacidon y
control de la HTA en adultos?, las guias
Canadienses de 2018 para el diagndstico,
evaluacion de riesgo, prevencidn y tratamiento de
la HTA en adultos y nifios3; las guias ESC/ESH de
2018 para el manejo de la HTA% la guia practica
de HTA de la Sociedad Internacional de
Hipertension (ISH)®, y la guia de HTA de 2021 de la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS)®. Cabe
recordar que la primera guia de HTA de la OMS se
publicé en 1977 y que transcurridos ya 46 afios el
diagndstico, manejo y control de este proceso
sigue siendo un desafio en todo el mundo. Este
mes de junio de 2023 la Sociedad Europea de
Hipertension (ESH) ha publicado la nueva guia’
coincidiendo con el 20 aniversario de las primeras
guias de esta sociedad, que se publicaron por
primera vez en 2003 a propuesta del profesor
Alberto Zanchetti. El inolvidable maestro pensé
que era necesario y seria muy util que Europa
expresara su punto de vista sobre los aspectos de
diagndstico y tratamiento de esta condicidn
médica. Las guias de 2003 de la ESH fueron el
quinto articulo mas citado en el mundo en todas
las dreas de investigacién y el mas citado en el
area médica.

Desde entonces y a pesar de las multiples guias
clinicas publicadas, la HTA sigue siendo un
importante desafio de salud mundial por su alta
prevalencia y su impacto en el dafio cerebral,
cardiovascular y renal, manteniéndose como el
principal factor de riesgo prevenible de muerte
prematura y discapacidad a nivel mundial.

Este problema es particularmente evidente en las
regiones de bajos y medianos ingresos
econdmicos, principalmente debido a la baja
disponibilidad de métodos de diagndstico y la baja
accesibilidad tanto a los servicios de salud como al
tratamiento farmacoldgico. Este es el caso de la
mayoria de los paises latinoamericanos con
independencia de su nivel de desarrollo. La
prevalencia de HTA es también mayor en los
paises de ingresos bajos y medios que en los
paises de ingresos altos; aproximadamente el 75%
de las personas con hipertensiéon en el mundo
viven en paises de ingresos bajos y medios, a lo
que hay que sumar que la concienciacion de la
enfermedad, el tratamiento y su control son
mucho mas bajos en los paises de ingresos bajos y
medianos que en los paises de ingresos altos. La
consecuencia es el bajisimo control de la HTA en la
regién, que no llega a superar tasas del 10% en
muchos de estos paises®.

Las guias generadas en los distintos paises de
América Latina, elaboradas a la medida de las
necesidades de los paises de Centro y Sudamérica,
aun estan lejos no sdlo de ser aplicadas sino
incluso de ser conocidas por la mayoria de los
médicos de la regidén. El conocimiento e
implementacidn de estas guias clinicas es uno de
los mayores desafios de las Sociedades Cientificas
en general, y en particular de las Sociedades
Latinoamericanas de Hipertension, como es la
Sociedad Argentina de Hipertension (SAHA),
llamadas a difundir, probar y reformular las
recomendaciones disponibles en base a las
necesidades y experiencias locales, con el objetivo
de hacerlas mas aplicables en las diferentes
poblaciones locales.
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En este contexto la ESH ha decidido actualizar los
conocimientos y evidencias surgidos en los ultimos
cinco afios en el campo de la hipertension, que
aunque no suponen cambios radicales de las
recomendaciones de 2018, si permiten reforzar
algunas de ellas y modular otras, particularmente las
referidas a las actuaciones del médico en pacientes
de edad avanzada. Las nuevas guias prestan especial
atencién al nivel y grado de la recomendacion
basada en la mejor evidencia, que se ha simplificado
respecto a las anteriores. En la clasificacion de la
clase de recomendaciéon (I, I, 1) y del nivel de
evidencia (A,B,C) de las recomendaciones de
tratamiento, se han tenido en cuenta tanto el disefio
del estudio como la calidad de los datos recopilados.
Para la elaboracién de esta guia de 2023 se ha
realizado una busqueda cuidadosa de nuevos
estudios en hipertensién y areas relacionadas.
Ademas, de los ensayos clinicos controlados, se han
considerado también otras fuentes de conocimiento
relevantes, desde estudios observacionales hasta
series de casos clinicos. Finalmente, se ha prestado
especial atencidn a los estudios en el mundo real,
gue desempefian un papel cada vez mds importante
en la investigacién de la hipertensién y, a veces,
proporcionan conocimientos en d4reas que no
pueden ser abordadas por los ensayos clinicos
controlados.

Se podra criticar su extension, 199 paginas y 1743
referencias bibliograficas, pero al igual que en las
directrices anteriores se ha considerado como
prioritario su gran valor educativo, lo que explica por
qué el texto aborda en profundidad los datos que
justifican las ulteriores recomendaciones. Ademas,
cabe recordar que tales recomendaciones no son
invariablemente  prescriptivas para  pacientes
concretos pues se basan en datos promedio de los
estudios clinicos y abordan condiciones o
enfermedades en general. Desde la perspectiva del
médico clinico que atiende a pacientes concretos y
no a poblaciones, las decisiones de diagndstico y
tratamiento mds apropiadas pueden diferir de las
expresadas en las guias y deben ser individualizadas
en el contexto de cada paciente.

Las guias de 2023 contienen varios elementos
conceptuales novedosos derivados de la
investigacion realizada después de la guia de 2018 y,
aunque se refieren principalmente a la hipertension
en  adultos, incluyen por primera  vez
recomendaciones esenciales sobre la hipertensidn
en nifios, adolescentes y la transicion al adulto joven
hipertenso.
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El indice detallado de apartados y subapartados
centrados en temas especificos facilita la busqueda y
lectura de aquéllos aspectos que el médico quiere
revisar. Ademas, cada seccion ofrece un listado final
simple y resumido de las recomendaciones clave, que
traducen los logros de la investigacion en un uso
practico. Esta estructura deberia permitir que las
recomendaciones sean utiles no solo para el ejercicio
de los médicos clinicos, sino también para los expertos
e investigadores en hipertension.

Finalmente, las novedades mas relevantes de esta
guia abarcan, entre otros, los siguientes aspectos: 1)
Mediciones clinicas de PA por diferentes métodos y en
diferentes escenarios y condiciones clinicas; 2)
Actualizacién de las mediciones de PA fuera del
consultorio; 3) Nuevas técnicas para estudiar la lesion
de érgano blanco mediada por la hipertensién (LOMH)
y su valor clinico en la evaluacion del hipertenso; 4)
Nuevos factores de riesgo CV y actualizaciéon de la
evaluaciéon del riesgo CV: 5) Actualizacidon y resumen
completo de las formas secundarias de HTA; 6)
Actualizacion sobre intervenciones en el estilo de vida,
umbrales y metas para el tratamiento farmacoldgico
antihipertensivo; 7) Confirmacion del uso preferido de
bloqueadores del sistema renina-angiotensina (SRA),
calcioantagonistas y diuréticos tiazidicos o similares a
las tiazidas, y sus combinaciones para el tratamiento
inicial del paciente; 8) Actualizacion de las estrategias
de tratamiento  farmacolégico basadas en
combinaciones disponibles, incluidas la cuadruple y la
polipildora; 9) Actualizacion en el diagndstico y
manejo de la HTA resistente verdadera, incluyendo el
papel de la denervacion renal; 10) Impacto de la HTAy
su tratamiento en el deterioro cognitivo y Ia
demencia; 11) Diagndstico, tratamiento y seguimiento
de la HTA en condiciones demograficas y clinicas que
no habian sido abordadas en guias anteriores
(jovenes, embarazo, emergencias hipertensivas,
perioperatorio, oncologia, entre otras); 12)
Recomendaciones detalladas sobre estrategias de
seguimiento de los pacientes; y 13) Nuevos enfoques
potenciales para el tratamiento y control de la HTA
(telemedicina, tratamiento en equipo de salud, o
papel de los farmacéuticos).

El reto a partir de ahora es conseguir que la
implementacion de estas guias redunde
objetivamente en un mejor control de la HTA y sus
comorbilidades asociadas, para reducir los afios de
vida perdidos con discapacidad, la morbilidad asociada
y la mortalidad cardiovascular y por cualquier causa
de nuestros pacientes hipertensos.
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