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Resumen

Objetivos:Los autores caracterizan una poblacion seguida en una consulta de hipertension arterial
(HTA) en un hospital comarcal de un area rural de Portugal.

Material y métodos:Se realizé un estudio retrospectivo mediante los datos recogidos en las historias
clinicas de los pacientes seguidos en la consulta en un periodo de 3 anos (2012-2014).

Resultados:Se analizaron un total de 351 pacientes, el 68% eran de sexo femenino y la edad media
fue de 59 afios. Se encontr6 que el 38% de los pacientes tenian sobrepeso y el 57% eran obesos. El
porcentaje de pacientes diabéticos fue del 22%. El 37% presentaba lesion en 6rgano diana y un 12%
presentaban enfermedad vascular ya establecida. La media de medicamentos antihipertensores
utilizados era de 2,5 por paciente. En cuanto a la estratificacion de riesgo cardiovascular, el 38% de
los pacientes tenian un riesgo bajo, el 19% riesgo medio, un 24% riesgo alto y el 20% riesgo muy
alto. Hubo un predominio HTA esencial (81%), destacando 67 pacientes con hipertension secundaria
o sospecha de hipertension secundaria en espera de mas pruebas diagndstico. De los pacientes con
hipertension esencial 34% tenian hipertension resistente. Durante el seguimiento en estos afos, se
consiguid un control tensional en el 76% de los pacientes.

Discusion:La mayoria de los pacientes derivados a nuestra consulta tienen hipertension esencial, con
una proporcion significativa de los cuales sin optimizacion terapéutica.

Conclusiones:La mayoria de los pacientes fueron derivados desde el Servicio de Urgencias de
nuestro hospital o desde las consultas hospitalarias, llamando la atencion el bajo numero de
pacientes derivados desde los centros de atencion primaria. Esto nos hace pensar en que
deberiamos mejorar la relacion con los cuidados de salud primarios de cara a una mayor derivacion
de estos pacientes no controlados a una consulta especializada, que repercutiria en un mejor control
del perfil de riesgo de estos.
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