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RV-36. - RELACION ENTRE HIPERTENSION ARTERIAL, ANSIEDAD Y DEPRESION
A PARTIR DE CIFRAS DE PRESION ARTERIAL OBTENIDAS POR MAPA
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Resumen

Objetivos. Determinar si |0s pacientes hipertensos que reciben tratamiento con ansioliticos o antidepresivos
presentan cifras de presion arterial (PA) determinadas por monitorizacion ambulatoria de presion arterial de
24h (MAPA), diferentes alos hipertensos no tratados con esta medicacion.

Métodos: Estudio observacional, retrospectivo y descriptivo. Del total 1.731 registros de MAPA realizados
en un hospital de 3% nivel durante 4 afios (2009- 2012) se incluyeron 1.377 registros. Se excluyeron agquellos
registros con datos incompletos, porcentaje de lectura 80%, edad 18 afios y pacientes bajo tratamiento
crénico con corticoides, AINES, farmacos biol 6gicos y antineoplésicos. Se definid un paciente como
depresivo o0 ansioso cuando recibia medicacion antidepresiva o ansiolitica respectivamente, segiin lo
registrado alahorade realizar el MAPA. Se considero hipertenso no tratado aquel que no recibia medicacion
antihipertensivay presentaba en el periodo de 24h delaMAPA unaPAS ? 130 mmHg y/o PAD ? 80 mmHg.
Se definio hipertenso controlado si con la medicacion antihipertensiva prescrita alcanzaba cifras de PASy
PAD inferiores alos valores antes indicados, e hipertenso mal controlado si a pesar del tratamiento se
superaban dichas cifras. Se utilizo el programa SPSS 20.0 pararealizar €l andlisis estadistico y |os tests de
chi cuadrado y t Student para muestras independiente.

Resultados: De los 1.377 registros se incluy6 en el analisis 1.195 que correspondian a pacientes hipertensos.
La edad media era de 59,9 afos, 559 (46,8%) mujeresy 639 (53,5%) varones. Del total, 249 de ellos no
recibian tratamiento (20,8%); 485 se encontraban correctamente controlados (40,6%) y 461 (38,6%) no
estaban controlados. 290 de | os ptes hipertensos recibian tratamiento con ansioliticos (24,3%) y 155 ptes
tratamiento con antidepresivos (13%). De los 155 ptes depresivos, 30,3% eran varones con una edad media
de 64,1 afios, mientras que los no depresivos (1040 ptes) 56,5% eran varones con una edad media de 59,4
anos (p 0,005). 87 ptes (56,1%) depresivos eran hipertensos mal controlados en comparacion a 374 (36%) de
los no depresivosy 19 (12,3%) de los pacientes depresivos eran hipertensos no tratados a diferencias de los
no depresivos un 22% (230 ptes) con diferencias significativa (p 0,005). De los 290 ptes en tratamiento con
ansiolitico, 61% eran mujeres con una media de edad de 64,9 afios vs los no ansiosos (905 ptes) 380 mujeres
(42%) con una edad media de 58,4 afios (p 0,005). Del total de pacientes ansiosos, 133 ptes eran hipertensos
mal controlados (45,9%) en comparacion a un 36,2% (328 ptes) no ansiosos con diferencias significativas (p
0,001). 41 (14%) de los ansiosos no se encontraba medicados para la hipertension en comparacion a un 23%
(208ptes) no ansiosos con diferencias significativas.

Conclusiones. En nuestro estudio se observo una media de edad superior en los pacientes hipertensos
ansiosos y depresivos con una mayor proporcion de mujeres en ambos grupos (relacién mujer/varén 2,2 en
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los depresivosy 1,6 en los ansiosos). Se objetivo un menor porcentaje de pacientes ansiosos/ no tratados que
de pacientes no ansiosos/no tratados (14% vs 23% respectivamente). Se observo un mayor porcentaje de
hipertensos mal controlados en ambos grupos con diferencias estadisticamente significativa reflgjando que la
ansiedad y la depresion son factores psicosociaes implicados en el mal control y mantenimiento de cifras de
presion arteria elevadas.
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