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Clara, de 45 años, profesión arquitecta, consulta 
por cefalea holocraneana sin otro síntoma, no 
consume medicación habitual y no padece ninguna 
enfermedad crónica.
Antecedentes familiares con padre hipertenso y 
fallecido a los 65 años por IAM.
Al exámen físico: PA: 158/98, FC: 85, IMC: 31, 
circunferencia abdominal 114. Resto dentro de 
parámetros normales.



Epidemiología de la HTA en América Latina

Estudios PURE-CESCAS-CRÓNICA

• N = 33276

• 111 poblaciones urbanas y 93 

rurales

• Edad: 52 años

• 60% mujeres

• 32.7% habitan zonas rurales

44 58.9 53.3 20.1

%
Prevalencia Conocimiento

Lamelas P et al; J Hypertens 2019: 37:1813-21













HTA ESTADIOI.COMO
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CASO?
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2021 ESC Guidelines on cardiovascular disease prevention in clinical practice
(European Heart Journal 2021 – doi:10.1093/eurheartj/ehab484)

SCORE2 and SCORE2-OP 
risk chart for fatal and 
non-fatal (MI, stroke) 
ASCVD

Low CVD Risk (1)





-ASCVD score: 3,3% (riesgo de evento CV en los 
próximos 10 años (bajo riesgo).
-PREVENT score: 4,4% de probabilidad de eventos 
CV en los 10 sgtes años (bajo riesgo), PERO 25,6% 
de probabilidad de un evento CV a los 30 años.
-SCORE: 3,3% de riesgo de un evento CV en los 
sgtes 10 años (bajo riesgo).
- HEARTS AMERICAS: 4% de eventos CV a los 10 
años (bajo riesgo).  





















Volvamos a Clara…………
-En screening de DOB se detectó HVI en ecocardio y 
ECG además de leve engrosamiento intimal de las 
arterias femorales. 
-Se decide iniciar Tto farmacológico con 
telmisartan/amlo 80/5 mg.
- Al mes en el control persistió con cifras de PA 
142/89 por lo que se escaló a tel/am/hctz
80/5/12,5.  







Mensajes finales
-La Hipertensión Arterial continua siendo el principal 
enemigo en nuestra población.
-El tratamiento de la HTA debe buscar objetivos claros 
y utilizar combinaciones fijas en single pill en la 
mayoría de los pacientes.
-Debemos  trazar objetivos cercanos y no caer en la 
inercia terapéutica.
-Lo importante es reducir el riesgo CV a futuro, NO 
específicamente las cifras como tal.



¡Muchas gracias por su 
atención!

manucas79@gmail.com
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