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Resumen

Objetivos. Caracterizar, analizar y comparar las diferentes variables en lainformacion recopilada de 168
pacientes visto en consulta hipertension durante 2014.

Métodos: Se recopild y analizé los registros médicos de la presién arterial ambulatoria monitorizacion
MAPA, incluyendo el género, laedad, € tipo de hipertensién arterial, manteniendo como puntos de corte de
lapresion arterial diurnay nocturna valores inferiores a 140/90 y 125/75, respectivamente.

Resultados: Se evaluaron 168 informes meédicosy laMAPA de 98 mujeres (58,3%) y 68 hombres (41,6%).
Una edad media global fue de 60,4 afios, 62,5 por mujeresy el 57,2 por hombres. El patron de lacurvadela
presion arterial fue, 76 pacientes tenian un patron dipper, 60,5% mujeresy 28,5% hombres. No hay un patrén
dipper se observé en 69 pacientes, 42 mujeres (60,8%) y 27 hombres (39,1%). Dipper invertido se encontrd
en 5 pacientes, 2 mujeres (40%) y 3 hombres (60%), €l cazo extremaen 17, 7 mujeres (41,1%) y 10 hombres
(58,8%). 73 pacientes fueron controlados (43,1%), 45 mujeres (61,6%) y 28 hombres (44,2%). La
distribucion de los pacientes no controlados 95 (53,8%) fue de 53 mujeres (53,8%) y 42 hombres (44,2%).
Sistélicay diastdlica diurnay nocturna hipertension fue el tipo més comudn gque se encuentra, ser visto en 34
pacientes (15 mujeresy 19 hombres). Promedio de la presion arterial Matinal era 132,8/78,5 y durante la
noche era 119,1/67,1, siendo BP significa 131,8/75,4 en mujeresy 133,9/82,5 en los hombres durante €l diay
119,7/70,2 en €l tiempo nocturno.

Discusion: La hipertension es un factor de riesgo cardiovascular importante de morbilidad y mortalidad. Los
pacientes que fueron eval uados tenian hipertension resistente que requiere tres 0 més tipos de medicamentos
para controlar la enfermedad.

Conclusiones: Laedad media fue menor en los hombres que en las mujeres, 1o que podria ser correlacionada
con un emergentes antes de la hipertension arterial en € primer género. Algunos periodos de alta la presion
arterial corresponde mas con un género especifico, como diurna aislado hipertension diastélicaen los
hombresy la presién arterial sistdlica diurnay nocturnaen mujer. También se encontré que mas de lamitad
de los pacientes no fueron controlados, que muestra la dificultad para el control de unaterapia alargo plazo.
Estos datos deben ser entendidos con respecto ala adherencia terapéutica en cualquier caso particular. Se
sugiere alos médicos detectar esta enfermedad en las primeras etapas para evitar dafios en |os 6rganos
blancos.
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