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Lll 111pert--ns16n Arterinl constituya uno de los problemas de Salud ~ 

blica de n:iJeGtt"Qa Uempon., <1 11 2,s,10,11,35,37). 

Re:rultados obtenidos en los Últimos 15 nños hrin demo~tr.:i.do que el cr.v.s, 

'ecirnienlo za ~ccr.npru'1n de alterucion<:!S hemodinb.micas y fisiopato16gi­

cno que ropct"C\lten e.."'1. lo ::obrevida de lo.i:; paciente::;ª (8,13,16,10,28) 0 

Aúnedo e5tO o. los podcc1mientos crlnicc!.' ccn lo:; que cucnt"-'1, hece m~s 

ii:iportunte c.rvJ.liz.nr c~t:l nituor:i6n, ns! como le!; medidas qu·:! !;C to;'lk....__ 

ro.n <m. el rn.~nejo de lo::! micr.".OJJo 

So c.cru;;iderc.n pt!I"!.OCDi.!ú ru1ci.::¡J),o.~ t'.qucllr:!.~ Cc:1 C'd,~d ml'lyor de 65 rulos. 

Sogón lo propuc:::to por el SC'ctor So.lucl, lo cuel u r.:u vc..z ~e t1pa¡o en-­

lo f..'1\utic1cdo p.:;ir lu. O.:::;i.:.niz-:-,"=-il~1 Pt.•rH:f.'.~~:ic:~nz:. de la S<J.lud .. 

&n cunnto a lo def1nici6n c.ceptetla óe 1-frA on el p:ocicnto SclU.l, C5 j,o.­

e:nitidn por el Cc:ro.te Ne.cic:'l.~l y Dztcccién d~ los E:::;tedo:i Unidou. ~ -

dondo :;e ~icnn quü le TA de do:> o i.-.::n l:;:::did.cno~ d·~bc cor igual o -

tuJYQr do l4Cr.rs:Hg p:ire liJ prc~!én o.t.atblicr.i o d:.:: ')O;¡-.;.-~·ig p~-..ru. la cl~nt.6-

l!c:o en don o mna c::.cncult:..J.G rr.~d.icaG GU.b.::>ccucntcs., l.u prenién oint..&Ucn 

niolruin dof1n1dn co::o una TA d.~tblicn hu:i.yor d~ 160 r.::::!9 ccn unn pre-­

si&l diaotblico infoL·ior a $0 r..::;;-tg (1'1.) <P 

Eot¿;¡ dl.Ur.:.a por tii C\.•lo. oo f.::cto.i; do r-.tc3go p-:irD el dc:Jurrollo de b'VC 

Wi.l.endo una it1:porwnda pron6otica r.~yo::: que la pNs16n dinst6l1ca -

Cc."1.f-Or::::7 ct.-:·~~7l~t': la edad,, 

&n el ceoo do unn TA siatóllca aislado es conveniente: utilizn:: la ?h­

niobra dr:3 0Glcr. (19). 
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La pobloc16n gcriatrlco repreeentobo 0610 el 41 de la pobla• 
c16n a prlnc1p1oo de aiglo, pero el porcentaje ourncnt6 i ••• 
11.31 en 1980 v puede subir hasta el 17% poro el ano 2020. 

Le HAS oo un problomo dc Salud PGbllco de la •oyor importo~ 
c1a en al oundo enterco Se le considero lo cnferracdod crónla 

ca m5e frecuente de lo hu~o11ldad 9 pueg cnta preacnte en el 0 

15 a 201 do loa adultoa. En M6x1co, tiene una tooo totel de 

S.,9 por 100: 000 hob1.tontcc. En lo UViF tJoalo de Pueblr. ocupa 

uno de leo primeros 10 lugares coma cuu~o de dcrnsndo o~ lo­

conoulto externa (5a~ luocr)= Exiat~n aproximadamente 610 º 

pnc1entcs rcgl9t~aduo ~n el progr~mi1 prioritario de HTA. El 
95~ de loo hipcrtcngon, podnccn un t,.po de lt1pc1~tenaidn cuo 

yo cauo~ oc deocono~G6 Ecto ~cprnsrntc p~ra al !~~dico Fornlu 

llar un probleco da manejo 0 oboervandon~ qu~ el Tx f"armoca~ 

l6olco !natltuido, ~\~ oc apeno o lo dc~cr1to óltimumcntc en 
le llterature cundlol. 

El objetivo fundcoentol da lo presente ten1Gv as el de~ Rn· 

visar oopcctae d~ tratamiar1ta de lo Hipcrtcnoi6n Arturinl l 
crnnc1al ~n el /\nciona en ln Ul·~F Ou4 la cto PL!eblo" 

7on1ondo cooo objctivou aapcc1f1co~ leo oiq~. 

l~o Conocer la poblcc16n da Hipertencon Ger16tr1coo que oe­
rnonejcn octuctn:.mtc c:n lo Conoulta Ext['.rna de le \JP..F. lle 

2aº Contraotor el trotoraiento convencional con el Trotam1cn. 

to octualizodo en el monoja dnl paciente gcr16tr1co can 

Hlpcrtano16n Artcrlol, 
"º ... Conocen~ ul i.;u.,,¡,.::...- 1..:.;:.=:!.~n~.n rl!"'! lo liiocrtensi6n Arter1ol .. 

~n l.:J poh1nciún gcr!.otrica du 1D LniF" í!o"l.:i En ln ouco-ca 

tro o~lccclonodu con lo oplicoc16n del trutumlonto ac-­
tuol!uirlo. 

4.- Conocer lon princ1polce elterocioneo de loborntor~o v -
g6b1nete que oo presentan en el Qrupo an cetudioo 

5 0 - Proponer un aoquema terapeútico actu~l~zado en el PG••• 

ciente senil con H1pertensi6n Arterial Eoenc1al. 
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Poro lo eloboroc16n da lo p~c9ente tooio go realizó uno HL­
potAo1s do Trabajo catodiotlco lo cual coto integrado p~r. 

Ho. DE rJULIDAD. EL TRATAMIENW CDNVEt-IClONAL EN PACIENTES ¡¡.i;_ 

RIATRICDS CON HlPERTENSION ARTERIAL ES -··­
lGUAL [jUt [L TRATAMIENTO i\CTUl\l.IZADC.. 
EL TRATAMIENTO ACTUALIZADO EN P~ClENTES CiE­
AIATRICDS CUN HlPERTENSlON ARTERIAL ES ME-­
JOR QUE EL TRATAMIENTO CONVENCICNAL. 

Poro lo cucprobocl6n de lo ra1oraa D~ ~ca x2º 

Connidera1na¡; ~u d~ tr~~ccnd2nc!c 01 estudio 0 ya que le Hi·­

perteno16n en el cnciona ca una ~ouoo frecuente de AVC 0 Cor. 

diopotiu IaquGmica 2 Inauf 1c1cncia Cardiaco CongeDtiva 0 loe 
cuoloo lnvolldun el paciente repercutiendo directamente Do~ 

brc ou OinGrnica Fomllior lo comunidad v •l Siotemo de Solud 
(5), (10), (11). (16), (]2). 

fundarnontul oo el conocar l5D alteroc1onns h8!JOdln6mlcno, -

Fiolopotológicaa y do homo6otoo1o que presenta ol onciono,­
con lo finalidad de coteblccer loo medl dan prev~ntiveo ode" 
cuada0, og! coma un oejor tratamiento ~n estos pacientes. -

Cl7), (18). 



Se ha ob~ervo.do q,u~ lo rcacci6n a la estJ.,.,...ulaci6n mediante co.tecoler.J.­

naa, c~ta dizrninuida en lo5 n.n·=ienos, tal Vez ccr,;o consecuencio de \.D"I~ 

d1sminuci6n e;,, el núrr.erc o en lu ~cr.:;ibilided de reccptore~ .!dr-en!:rgi­

coo del mio=r-Jio. (13), (25). 

El Írdice cnrdiaco en los i:::ujetos c..>;clunos se e.".CL:ent.ra. r...or d-<eb!ljo clel 

20X. este ::;.:; ¡:•..!e-de ~~pllc(\r '.lª que los rcquerlrn.if":'nt:i:; rn-.::ta.b6licos del -

org§r.isrr.o dim:únuyen ccn la cdod Ccn'.O lo dcn't\J.-c-~tre. la diGminudón del­

consl.J.r.KI r:!c or.!7cno en condici.ones bn.5l!.leG. 

F.::;t.o Ci~.!nuo::::i&:i del fi''?-tlif...olistr.c bnBé.!l podt·!u deberse o una dismintt­

clÓn del rr..::tábo1ic:7.o tiu~culur~ (28}e:i 

tiL' 1!r.p~dcn:::!n ve~o1l ~t' 1~u11,~-nt.n con lo cda.d .. 

La contract1b1lidu<l r:úo.::6.:cdica y el 1 lcnü<lo del ventriculo i-;:.quierdo-­

dicminuyCll c~n lo. 0dad poi..-qui;; o.~~-c::tu el 0ro.s-:i:.· de lri ::'::ir.::d del vcntr-,!. 

culo i•<r.Ucrdo y di,-:nir.u;~ "" dist0~oibil1dna. <lo l, U8) 0 

tar disr.inulda, el aur.~cnto c.n le. ~:;tcarga. ¡:,uc::!e disminuir el g1rnto -

cardic.co. E~t~ aumento en lu pontcnr;-n ¡:.uud•! ~ch:-.::s>: u .rcstric~i6n el-:,.! 

lecho va~cular do los artcriolan o en.uso de atcro-:n:i.tosis, esto ne h!l -

demostrn.do por unn di!:m1nuci6n el.el flujo n n1vc1 sistémico .. (13)., 

Ccnforrr.o o.umcntn la. e.dad el tÍiblquc y la pzu.·cd posterior del vcntr!cu-

pt"09rcnivo d<2! lti wn;:~e. dc.l c;-1';;.;;iculo i::i:-pJirroo con l.:'1 ednd,. 

La Hipcrtensi6n Artorinl Sistémica aumonto notablemente el trüOOjo 1in­

p.ie5t.o al cor~z&1, r.s.! las el teraclon~s cardiovasculo.res y hanodinlunl­

cas a::.oclo.du~ cc:i lo Hi¡::-ert'!n.i;16n Arteriül oceleran loa carnbios que o­

curren rn el cornz6n notr.1al. (21). 
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Conforme eumcnta. la presión o.r-tcrial, se verifica una tdpcrt..c-oí!a. Ven -

tr1culnr ado.ptntlvo. que c;e t"!comp~i'iil de un aumento de ln re:;lctenc!a pc­

r!fcrica total y una di.sminución d~ lu conti.-.'.l.ctibilidac! del vcntrlculo­

i:q1..t1erdo, esto truG con.sl90 qu~ en sujeto:; hipcrtem>os, se dcsa.n·oll°"" 

una Insuf1cicncfn Ctirdiocn Congé::>tiva, con ílV.)5 :frc:cucnc!.a en fX1cientes­

norrnot.enso$ y lo. Hipzrtr6f!u Vcntricul~r I~quierd<3 ¡Jr:c~c-.u.:i un riesgo -

mnyor do CTJ..ortc nÚbi to 1 Insuf iclr~·nc!.a Ca cdi~.11::.:i y o~ro.:: tip::>.s de al tcro­

c1ones qu~ ocúsiona.n 1mn tn:-.;a du r1orbirr:ortulidud mu~ ul tn en ccmpan1-

cl60 con sujeto~ con corD.zonc::; nor.in<.i:te::; (18)p (3G)n 

Los po.c-iente::; 9crllitL""ico.:; Cilln'._,lü.Ji el funcionu.'!Ú•.'r.to de ~u org2.ni::;mo -

con la cdo.dt;' Sufriendo cL~"7lbios en todu 5U cco41c~Ju C8) º 

Fundarn~nt.E.l es in.sL!.tuir un pro9L<:im~ dietftico f....aru dir.;;dnuir de peso -

y roduc1r el con::,JI.:o de :ml.., (7);;i 

Po..rn los in.dividuo~ w,"1;:1ono:; con HTA 1r:'".xicrl.!.dü o gr.:ivc 0 o cuya presión -

no dicminuyn por deb;,jo de 160/9Qn.,-~{g~ :ó~ :n--t;dldas diet.fticas aon co:n-­

plernent.a.ria.!; del tr.:.:tU?:ii·~nto íu.r.w~col6s;ico especifico., ( 7) 0 ( 17) t (24), -

(31). 

Pnra la selccci6n del 1'rntcmiento /mtihi!Y!rtensivo en estos p.:i.clPntez -

se deba de tomar en cucntn. 

l~- LG. t"C·."ICC1Ón d~ la prúsión 11rtnrial a los f/Írmnccs hlpotcnsores de -

emploo ccmún en ln poblaci6n 1.mciana; ).a cual ~-e atribuye a ca.-r1bios 

fi:s1opcito!6gicon que ocurron ccn 111 edad. 

2.- Al sufrir de enfcrmc<lodcs <:r6nicaa, es imFOrtantc seleccionar al ms_ 

dicz::.rn:::nto cdccu.:.do .. 
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3.- Eatoi; p&::ientes p.Jeden pr<::?sentnr rr.ayor riesgo de toxf.cidod pot' los 

f6t,"T':'!Acos adm.1.nistrados en co:nparacibn con los ~.ocientes mos jovc--­

nca por lo q\IC en estos al co:n':iinr la dosis, .:.e haro en forma gre­

dunl .. 

La fino.lid.:i.ó con el trllte..'niento nntihipcrtcns.ivo C'.s n=-ntcner una nortr2 

tens16n, ns! como t;!l :!i!.T.\lnulr lns (lt:"aVCS cc..~plicucicnes c;uc esto ccn­

ol.ooo (2) 1 (3) 1 (13), (14), (25), (31). 

Lo c!ltrn.tcgía propt.Jcr.tz. p-or el Hyp[!r\.:-:..";1:.ión DctecUo!1 nr.d Follo..;.-.up -

l.- Utiliz..e.ción ót.: diur6ticos. tioc!dicos r:-.J.s beta bloqw~¿¡dot:cs. ( 3) 1 .. ~ 

(9), (22), (23), (29), (301, (32). 

2~- Utiliztici6n dt:: Blcquc;;;dor-J"!;. de la v!a del cald.o r:i.us. un diuri!i-Uco­

del t.ipo de lor. lL::ciónr,., (121, (24)., O \!.n tr-üta:iit:nto c~inndo de 

estos.., 

3.- Por Últit.!O !:e rc~c::d.~r.da la utiliznción ci..: inh.lbldorc!i de lo. enzi-

ma ccnvcrtac.a en cc:minaci6n con un tinc!dico., (8), (20), (27L, 

Lo. uillizc..cién de estor.; ¡r,"C<lic~~~nto:J do. (')tcelcnt"s t'CSUltac!..;islt E..s lrr­

diapenr;cblc vo.'lorar cado. cn~t.· c:i fomn. 1ndividuo.1, •101orri.ndo el tipo -

de tr,;J.diet:.:!:.e~1Q .:... \..:~1.!:;"!"." ,,...,{ corr.o le dosia npropindn., 

Ln Hipor~"ll5iÓn .r".;:-t·.~;;it:l c:n ~l p.:icicnte Senil !;,~e ¡;ui:.:ó.::.: :"':>solver- con ol 

arsenal torap:::Útico con que se C\JCnto c.ct:.1alc1entc. Por lo que es fact_.!. 

Ple llcvnrlo o. C<lbo• Por lo a.nt!:rloi: r-c:::ul tn neccsnrio establecer p~ 

grú.i!li'.lD de F=C'"lC'r.:::i6n que ~spondM n lns necesidades de snlurJ y ~ocic­

le& de lo:> ancianos junto con una dctccci6n ¡::.rocoz: y un mejor tro.~ 

miento de las enfermedades que se prasento.n en e:ate grupo de cded., 
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Durante un p:?riodo d<! 1) mc:'.lC!> <10. de ?·!.:!yo <.!e 1989 nl lo. je tlovicm­

bre de 1989),, Se c:fcctiJ6 un esl-ucUo r:~:;x:-rir.Y."nt~l, pro::;cc>:ivo, trnn~ 

versal, obscrvacion.i;;l y cornr.Bz:ati.vo en la Ut'J' ?~o. lo l!c rut'?bla.. 

Se incluycr{m :~Jclontc'.:i 17'1D.yo.rc~ de 65 et.o;, [Qrta.~orcs de :;.·. r~:;.r:rn­

ciol con ...:ifra:; te::1r:ion.1lcs .-ie l11C rnr:i!g o r.•n::: ¡ur.') 13 "l:::.thl:.cn y de 

90 r.:n. H'J o r..a:; pera lo. dic~tblica. 

Lcl rruentru oc tomó por r:r.icstJ:'úO eles.torio oi.mr.le C0 toC:::>~ lo:; ccn::;1J_l 

t.9rion de lo tn·T Ho.,1. et.to con lu finnlidnd de concr-cr el Ho. de ~ 

cientes port.cc!orn.!1 de esta ¡:.utolog!.,.. El tcrr.o.f10 de l~ m.Jcstro .<:i•:? d-:!­

terrninó confoX.in2 C! ln formÚl(l. 

n ~ z2 <t 2 -y-
Do donde obtuvl.rr.o!i uro l'J'.lCr.;tra de 140 paclentefi. Forr.ianüost.:? do~ 9ru­

poo • .E:l Gnipo A í'or.r.~do por 70 p-:lcicntoG en donde se cnnliz6 el T:Y.. -

CcnYC'.ncionnl • El grupo B fo¡;¡:i-::.\do por 70 pticlentc!l en donde c-0 inctt­

tuyo ol r..:m:i~o tcr.J.f.r. .. l1U.co ocbrn.l~odoc;1 

Los criterio;; úc l.u:lu,:.i!n, de.- no inclui;i&a y de excl\l~fu zo apllco­

rón o e.ro..'b~ü gi:cpo!l. 

CRITEfilOS PC 11~.:LU$l.t;;¡" 

lQ..., }?{!cicntc!J. con cifrun tcn5ion:!'.lcn.., Si:;tólica rr-.ziyor de 140 mr.Hg 1 -

Dio::;t6Ucc. r..ll.yor de 90 rrrr119., (A.r;ibo;;, Gntp-.:iJ) r. 

2o- Pncicntcn mo.yorcs do 65 OÍiO:lo v.r.:~n Gru¡::iOD) o 

3 9 - P.nsculinos o fcr.;~ninoz.., (/-.mbo:J G1."UpOi3) o 

4.- A lo::> p<:iclcntc::; del grupo ''B'' se le~ oplic6 íit·cviamcntc un C\les-

realizado los e:; t.-udio:; 'b6.oieos corri!=pondicntcso (HOJA tto.l.) -

Grupo B. 
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.§.o• Unicam!'nte se 1ncluyer6n pncit!'f'lteD que prcvi·:.:mcn te c.ceptarén mJ -

consent:J.mlerito pora le pnrtic1p:ic16n en el proc.cdirdcnto de inve.E. 

Ugc.c16n. (f'ORJ"'.;\ OCI-3L., Exelu31vam·:mto pt:!-clcntes del grupo Deo 

CRITERIOS DE t10 rt:O.U5ION • 

l ... P~entea portodor-ec de E.v.c, l:nfo..rto dol miocardio recicnt:zt flm-­

b::>s r.~noo da '3 tt<f'J:J~s ) 6 !O:::. 

cnrn:ro:os m: D~CUJ5IO;~. 

lo- Otrnn potolog!ur; din."ct.:lr.t3nte relad.cr1u1oz con la f"Unc16n Cerd.i.o­

Vlt:cular .. (Volvulopaúa.s, illoqi.J~"OS t!P'OV). ArnboG Grupos. 

2.- Paciente& qu~ durante ol o.:; tu.dio fc.liczco.n. (e..ilboG gropoü). 

imporb>..ntc de cuo cifras de glicc::n!c. , o dn.l:r..is de IRC. Ar:'.bo!J g~ 

pos. 

4o- H1pc:rtcnsos de? cau&!ll yo conoC"..ida" (Cclc.qe¡¡cpaL.(a:;, Horr"<..~.al<':~, En­

docrinopat!no o oc.rara cau::;;oc con?Cid,3!:: )o {,!\l;ibos grupos) 
0 

S.,- Paclenten m-more::! ~~ €5 eñe~:. (J\r..t<:w gru;o!'.i).., 

~En o:::.t:o grupo ln evolución y rm;pue!Jtn de loG :T·CdiccJT1.C·ntoll -

adm.1nintrcdo!; :se annl!.::.Ó en b::co ;J lo iJ15tituido pot:" ;.;u !-~!°;d:1..:-o ~·o.-;-J.­

Uar rceabnndo!3c lo informi::.clé-n do lo:'J. l"i::Op::::.tivo.:: CJ:pcdJ.cntca cl!n.1..-

coa, a loa 21 4 y 6 r;:~r.;eo , t:..t.-:ipo do dur.::::.i.6n del entudio .. 

~ Ei esb.ldio vo llevo o ciilio en 3 ctepar::a Eoto en roluc16n a • 

lo. rozp..ioat.a que C!l ob!H'.!tvo con el trc.t&.i.it:>nto in<Jtltuidoe L<l rcspuer.­

ta ne valor6 coda rr.:?s(> I-a mod1f1ccc16n do la dosis o el cambio del me-

dica--:.c:'ito vui6 en cc.J;..i ¡;..:.i.clcnt..;:, <l.::v;:ndl.:.:rn.lo do.:' í.>U!:. con<llcionetJ 9ene­

roles, ~1intcrr.;itologlo y exÚ.'71cncz de lab y g.S.binctc conplcmcntarioo. 
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las cifran de TA, ~ opto por el crunbio de mcdicarncnt.o pruumdo o un.a -

segunda .., tercera et.opa, 6CSi'"Ún el cuso .. Zs de hacer notar que en estr-

9l:Upo unic~cntc se 1nr.:luyer6n p.Jcicn·.cz que pLC\'iam~nle se lc!i rcaU-

~6 105 estudio¿; bÍi!'iico¡¡ t"eqúcrido::; y que por e::crito accpt~r6:i parU~ 

par en el er:.tuc!io. 

ESQUEMA T'i:RAPE;trnCO PflOPU!:STO. (GRUPO B).!. 

~· M::OICA?-'EN'ro DO.SIS DF. DOSIS DIARIA 
PR.SSENTACIC,N 

f-IETOPROLO!.. 100 mg 300 mq 

HIDRCCl.OROT "AZIDA 50 mg 50 rrg 

V!A D~ ,-\DHIHISTAA 
·::i:~t .. 

'.J.,O,. 

II. ETJ<.t=A. Si con el TratBl!licnto instituido anteriormi:::íle no :;E" obser­

vo me jorÍ.b de lt:i TA, en lo~ primeroz i.!cr> rv::sc,r. , S(' valoró-­

el cambio a c!:>ta etapa .. Connistentc cr. un U(jC:lte bloqtl·~adm.· 

de los canülcs de culcio mas un tlnzldico del tit'O de la -

clortalidonao 

10 rr.g 20 u 30 mg v.o. 

100 rr.g 100 mg v.o. 

l'll• ETAPA. Se realizó en aqi..tcllos pe.ci.:!ntcs en los cu...::.i.~s <!. r:e~ . .:;;_ Q,_; ..... 

loo manejos anteriores no ~e obtuvo desccn~o de SU!i c!.frn.s 

de TA. Eota etnp.'.l consisti.o en el uao de (lnhibidoi.'l:':.;: de -

'1.o enzima convcrt.o.za moG el \150 de un tiazidico}o 

CAPJ:QPRJL 100 mg lOD-300 r..g v.o. 

HJ:D~ROTil\ZIDA 50 mg so mg v.o. 



- 10 -

Se olabor6 un cucaUonario que incluyó lo!; f.lo:)ri...t.'flétro::; de nayor intcrcs 

po.ra 111 claboracl6n del trabajo de invc::;tigaci6n. (HOJA No. l). 

Ln cual ao npl.1.c6 d. nmbo::; grur..o::;, C!.l de hncer tr.o'.::nci6n r::.u•'.! en ol CJrupo­

ccn el T:-: conven~1rmol 1 la mayor p-:trt<~ de lo!:. d<itc..5 !;e tc.-n~rón del ex­

pediento clin1c1>. 

1.- til pa.ciént~ po,;m.¡n .... ci6 en x.c:¡:::.v;:;o 15 t.."1ir~ut-:..:; prc·::.':'~ o le tor.a de-.. 

lo. TA, eGto ne midio en r...o::iici6n &~ntndoo 

M.ercurio, cLtctozcopio con 1<:1 lGcnica hubitual. 

3.- En los c<J::ioc en lo::; .;-uc ::;e detecto .. TA SlSTOt.ICJ\ por ar.rlbü de -

160 ni;}tg. Se u~.iliz6 la técnic.:i de OSLER .. Conzlstentí! en innar -

ol manguito por encimo. del ru.:1.do corrc::;pondicnte n le. sistole::, a­

la vez. palpor culdc.dosc..'Tlentc zl pul;,o r.sdinl o hu.-ncrnl. Si a pc­

oo.r de le. au.scnc!o del puli:;o en esta::; artc¡·iu.s la.1 llcgamo!.l a P8l 

(X\r, oe debe suroner que la rigidez cGclcr6ticc. de las arterias -

cel p."ldcr·.tc ha rrovoco.do un oum-::!nto de l{} T/~ SIS'!OLICA. (Debido­

º csclcroGis excc:üva de las urtcrius d~ gr<.m calibre o Pzcudo':-11-

pertcnsi6nl. (l9J. 

La "lntrevistn de lo:J pacientes, al iniciar el csto.Jd.\.o, se llevo e ca­

bo por el invcsUgndor colaborador, se tuvo lu participaci6n <lcliva -

cio:::; de apoyo en el HGZ. (Servicio de llrc_;encias 1\dul tos en la k,rna de 

I:KG, La.bon1tor101 Servicio d~ ;-',.;),yos X ':1 Oft.:!lrnoloQ!a.). 
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coa, en donde ce rcvls.or6n noto.!> m~icus y parbclinicos en !omri con-

junta. En loa pu.ciente!> del grur..o D previa cntrcvist.:l c:un c..l ir::c~tl~ 

es tud.io. 

l,.{l roco.Ix!c16n de lo 1.nfonnilc1.0n E;e t·cúli.::6 c:n C'l turno ve?Sp:L""tino. 

ce.do 15 di asº 

Ln obt..~nci6n de ln m.Jer;t.ro oe o';)tuvo por me-dio do la fonnÚlo. • 
• 2 2 

no -:::-Q.-..,.. 
l?o.rn la comprobac1ü11 de la hipoteais se uso x2 

o 

Lo. claaificnc:16n. L'..J\Olic1r; y ¡::rescntoct6n de dato:: ::;0 r.::al1:6 r.;cdil'lntc -

9J:éfica.s, cuadros, :r.c::lidas de tcndcnc!.a centJ:íll y de disper!;i6n. 
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Ctlr.STIO!VJlIC1 llIPl!RTl:!1SIO!I Al!TlCRIAL &R EL AllCIARO. (llOJA "'-• 2. ) 0 

UOHllRX. !lO. DE Al'ILIACIOit. 

EDAD m:xo II!IGit•~!lIO 

P&SO TAL!A . 
ANTECED&.TES FA Al LIARES• 

HIP!:!!TENSIOll A ( ) Dll\!l!.:T"..S tt. ( ) lITT'ARTO DEI. MICCll.ROIO e ). 
Ol!!l:SIDA.D ( ) A. V.C. ( ) C/l'ROS GSPECITIQ!JE ( ) 

AriTECFJlE!mS P!l\501!.11.ES. 

DIABETE.'l ll. ( ) OE:3SIDAD ( ) ALCOOOUSMO ( ) TABJ\QUIS!!O ( ) 
U.30 DE H~~O';~AL~ e ) rr!.P~LIP!DI'l!!AS ( ) rrr;:mop NrI.1·.n ( ). 

PADJ;Cnll'.EnTO AC'füAL ¡;;¡; m:LACim A LA HTA. 

DISNEA ( ) PR.ECC!lDIALO!AS ( ) ctFAISA ( ) ACUFSNOS ( ) 

D:U.Gi\OlTlCO r-r~vro. . 
'lilATAf!IENTO PllEVIO. . 
FA!UlACOS DOSIS DURACIO:I 

.......... .._,3-> __ 

-·---
P.E!ll'UESTA l.J, 'l:r<A'C.\Jl!E•.1'0. DUE:lO IlroULf.!l Hirt!~!O 

~!lATAllIE!fl'O Pi!OPUF.S'l'O. ---- --- --
l<EOI CAl!EliTO 00'.>lS DUll.ACIO:i. 

l'f~:lliIC'63'mt>ISPENSJ\llL&S. 
ll!l CO!l!'LETA, C0i1 SEDD!E>i'rACim GLOBULAR, EGO, Qil. COLESTEROL, r'f.:u;re:c., 
f!All 'roT.'ILm Y IIB!.."CION A/o, /\CIPO Ull!CO, RX DE TC>i:AX Y E:.{0. 

«------""~'"' ... -, ............. 
DCJA. r:~o 2. -----···--· _., __ , 

!101tllRE EDIJJ 
---~-·---

llF.S DE l:.STUDIO 'l!J', PWO SICCOJ VITALES OBSERV!.CICm:s. 

-------- -----~ -
l'.!í1'liíí'füll!1! bií ;:,faoloowI o. 
RE'.SlJLTAOOl 
mME1ms oll alill1N"íl'i.'5 Y1iilsül::tAoos. 
Cll!Sl::RVACIOnE.'l Fllltllf<E:lfl'ES. ~ 

REJ\LIZ.O. =:_J 
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llvranto el periodo do thqio quo comprcndi6 el ootudio del priccro do 

fll4>70 el pril:!oro do tlo'tirobro do 1989, cbtuvicoa loo oiguiantos rcoul• 

tadoa. Bo c:n"1i&>rÓ3 ll;O pllcioatoa p01•tndoroo do ll'l'.~ ou =oros do 65 

Aflal, d= ~ ~~ f'~oo 2 ttrtIPC!J cea ?O ~eiou.t.o~ tñ1 cadn ti-no do 

olloa. l!L GRUPO A llE ArlAUZO E:1 f;J:;Ltccro;; u, llANr.JO IfiSTlTUlDO FOJ su-

11EDICO FAllILIIJl. l\:L <h<UFO B Sr: AH!.UZO EN m:LAClC<f /J. !!ANEJO PRO."IJE§. 

'fO. 

Fo ouanto n1 oo~ ~~tJm-":'tlt© t\feo~do c:i ol ex-upo fi !U<') ol Soxo FM:e­

nf.noe OiQ11t10 el ~culillo p.s¡~a Ql ()XUpO D. T.\DL.I\ no. lo 

la co::¡~ !":ccn.~nc1n co eu::nto c. diotribnci~.J pe!" cdV.drls c::Jtuvo ccn-­

);ll'<l:ldida ent.-o 1"" 65 y lw ?4 t;Ueo <l:I o.nboo ¡:¡:-upoo. C!RAl'ICA No.l. 

GSUPO A. 1? a ?200? va::i 4~25 y !Y.Ju 5o5'S. 
cmUPO n. ! .. 12.n w~ s.65 y osM 4.72. 

l:<l cumto ol cmnlic1a do loo paoicatoo oatndiadoo ono"'1trorie<o. 

'?!llLA 1ic> 0 2 EIPEP.EJ;SI<l'll ARTERIAL F,;,"EHCIAL E..• F.L AK"C!Al'IO,BVAI.UACIO'i! -

Dl5I. 'l.'llA'WmlIITO ACTUAL !'::. LA lillF !lo.l. Pmml.A. 

alltlPO A <E!Ul'O B 

Poao Fio. do P2, " l'c-~o No. do po is oi<mtoc. 
,, 

cioatca.-

52 ltB 6 8o5'Í» 52 Kg 5 ?.14 ¡$ 

57 Ao v ~ .. 1 ,4 
.i..4.,~ . ., 55 b.g G ~o57 ~ 

6o K!! 15 Zl..4;;;; 6o lt¡¡ l? 24.,2~ 

63 Ke; C;I) 23.5?Ji 6) Ka 2l :io.oo % 

65 !re l2 l?ol)é'> 65 !(¡; u 15.71 ii 
63 !lo 'l l0e00% 68 :(¡¡ a u.1i2 % 
'/{) lt{; 2 2~85'.t 70 Kg 2 2,85 ~ 

i\i'>Ttt<ll &rpW.ie11t~o Cliniooo \IM)' llo,l, Pwbl.n. 

Cuoationario '"'"re~ do lliport:Qnoió:i Art<irinl. 
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TABLA 1 • Hl PERT.:lNS!ON ARTEr..IAL ESENCIAL EN EL ANCIANO, 

BVALUACION DEL TRATAMIENTO ACTUr.L EN LA mw -
Il.:i. 1. !'UBBLA. 

DI STKI BUCI o;-¡ POR GRUPOS DE EDAD Y SEXO. 

(NlBOS Gi\UFOS). 

GRU¡>O A fJDAJ) GRU!'O E;; 

S E ~ Q s ll ){o 

_i:_ !__ ~¡J _ _:= --~~: ___ ¡~:__ ,, 1~?~~ 
13 16 ;;<) •H .4 é·S-0\J :::flon 1 1.5 Hl 33 47,1 

l!.2 Y.iJ 6~ J4.2 70-74 níl.on 7 ú 13 13,5 

2 3 5 ·¡ .1 75~7<; n.Uo3 t~ 1 3 7 10.0 ¡ ___ -
1 

~ 7 u l5o7 !J0-04 nf!on 9 ó JlS 2.l..4 

1 o l 1,.t',. <!5-09 nf!on o 2 

32 l')Q~ 37 33 70 ll.00 
30 i "º 

¡.--+--~-~---+--------~---1--....,--,~-'---

~2 ,6, lt¡ ;J.

1 
lCO % • .'!S.7 :¡4,z 10( " "• 

Fuente: Exped!entca ClÍnicoG 
UMP No. l. Puebla. 



GRAF"!CA No. 1 • HIPl':l>TENSIOO ARrE:RL\L Esrn::::tAL fü fil. ANCIANO, E:VALIJJ\CJ:ON OCL TRATAY.IENl'O ACTUAL 

EN LA UHl' No. l DE: f\JEBL\. 

PRECUEl;c-J.AS !'OR i:DADES EN AMBOS GRIJl'OS. 

i 70 

i35 
~30 

GRl!llO B 

20 

15 

10 

Fuc:ntes Expodientes Cl.1nicos UJ-? No. l. P'_:::st/i.. 

... 
"' 
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~no "" ""'"°" Grup00 • GRUPO /t. Y " 6ool!il'.¡¡ W.. '-e03 

G!ltll'O D Y ., 6l 08'hg ~" )o5 

Zn nlaci6n "' ln. Tal.la do le<> pneiontoa ootudio.doo enCClilt"""'°• 

GlUJPQ A& !' g 105/l ~ 

GllllPO ª' i .. 1055 ""' 

=:~ ~:i~~~~~: ~ ~I~~i.EV_! 
fllil:llLA. 

~ i FfilX:t.IBl;'CI.\ Y PO!lCE!fl'A.JE &ll AllllOS GR11POS. 

Qllm'O A cmuvo ll 

-'llU.LA !'lo. de p:> j,l -r.uu llo. dta P" » 
eiótltr.:ii;l. cionteeo 

~/l()i:a ) 4.28 % lo45<» 5 7.14 % 

:i..,50 cu 9 12.85 ¡¡ lo>O e:¡\ 9 u.os % 

l..53""' l5 7.11, % 1.,5) "" l5 ?.J..'112 i; 

455 °"' l.6 zz.85 >' 1.55 "" :v. 20.00 ~ 

l.60 C!l lO 1.42 % lo!l<J C;J lO llt,23 % 

lo63 ro 7 l.00 % J.,,60 Go.1 G u.112 16 

i,,6;;"" ;; 7ol4 )> l.65 e::: 5 7.,t¡¿ % 

4~= 5 7ol4 % lo70 C 4 s.n >í 
~~~~ ·-· •.. 

~t:ila ~~aiotoo CUnic~:¡;¡ \i::-7 Uc .. l~ ?1~0bln.. 

C"1.>oticnorto: l'.l!¡¡c:rtoAD1('\l Cl:<'t<lrial <n> ol o,,ciono. 

Ül lll.r<>rtonoi;T., ,IJ.•tor:i.r.il BiDtc-..doa 7 ll' Dio.botoa 11ollltu.3 t'uo tlllO • 

d0 le4'J CtatocodcuWo do t"..:cyor trcC"J.C.uo1o. e~ c.::be-C' ~o cttlo i;g -

sc.;o trt\ CU la 'i":ahl.n U oc 4o 
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"rA.lllJI lle. ~. llIPEll~'lSIOil All'IERIAL ESEt-:CIAL E!I EL ~!70, 'il:"/AUJA -
CI~ DE!. mATANIEnTO ACTUAL !:11 L.\ U'rlF 110. l. DI; l'UEllLA. 

AflTECE!l!:m'ES l!Em':PO GRUPO A SUPO B 
FM!ILIAru:S. 

!llPERT.E;;3IOl1 ARTE -
RHL sIS=cA ~ciGntoc 20.l"'oiontca 

DIABSTES !~TOS 

Tii'O!!. 20 p:l01<nWO a:l p:loieut~c 

Il!FllllTO AGUO-O ru:L 

lllOCA:lllIO ro pua1.,,,t<>a 5 1"'cio11too 

!:!WElll1EDAO VASCULAR 

CERE!il'.AL. lO p<>oiontoo 20 pacientoo 

-
~t<;¡ C~oticnnrio C:o Il!¡>Drtcnoif..,, A:rt.,,11-ll. 

E::q>GdiGteo CU,,icoo m!!' lio.l. Puebla, 

E'<J w P<>aiont<ia S;:miloo ""'-' =· (l\.:lboo ª""''J>OO) t l..'1 r.,A.D. '!/ l.<\ D.M. 

fug¡;oiol lM p!>tolo;::1c<> ~o cc¡¡><e prooc,1tooi&.:i. ~l!l.l?ICA !70,2. 

tG. r!eyc;rla. do le-o ];!'.:lc-1.cnt::o º (t,:lt>c.::i Ch~-u:1'7~J) pror;,eTJto
1 

un.o do 10 e­

fLo.a da evoluc:te.n CC':? H-l~"''\""1-1~~".'~./!~ ~~~::::!.=.l .. ';~'o ~J. 4-;::;.G 5 0 

C<En ror;pocta fl lea nintl-·~'1 p!'':"=::.:..1t=.~c.::; :::::. l~..:. pucivnWo e.u eotudio 

Io ~~ Uo.::i ? , CO:J c:c::Jt.~ qc.:i dinf!'1/1,1tic<"~ pr~c~~t~b!"~ loo p<ii­

cicntoo C'n aott:.dioc. 

Ea lo qtt3 !'Copoot" ol c::r.ojo qt:o VOilÍCO> rocibicndo lo3 poicicn too -

eattldi.adco DuC-.""'nt:ra"co qao en ol ¡¡rnpo A el ""'10jo pr1na1pal fu:t " 

baoo clo Alio.:Jotil<!o¡io. !Uen tro.o q"'J <:> <>l ¡¡ropo B ooto ~bien fu& 

el c:odica:;;snte> os ntilii:ndo, 'lle!' ~ ;;,,. 80 



CIRAFICo\ No. 2 • HlPF;RTOISION ARrEPJ/>L !:SOICIAL O: !:!. AN0,<¡;0
1 

EVA­
LUAC!ON OC!, TRATt.P.lENTO AC'I'\IAL 01 LA UMf' Ne. l. o¡;., 
l!l,IF;B!.A, 

70 

50 -

i 40 

JO 

20 1-

10 

o 

&HFf:R11E:OA.DtS A:;:;t:;;:..<:J1~::. EN PA".:I::l,":'E:S s:::tn:Ls:; C:Q~ !-ITA. 
( Al""...úS GRIJ?CS ), 

fi ..... 3 
~ 

1 
'"! 
rl 

"' 
1 

.. .. ... 
'" ... ... 
"' •:t ll ... ,, ... ... .. :t, ,:, . " ... ,,,1 ... 
.:~ u: ... 
" 

,.--

~r-. 
~ "' "' ... g .., ... 

" ... 
'•' ... ... .,, 
' . . .. 
, .. , 
·=· ·.· 
t=~!I 
'"11 11 " ¡:~:.¡ 

~ ,-:·I¡ ..,;¡: 

1 

·-

GífüPO A 

GRUPO D ~illill 
Et~ - r.~n-"';:.¡;:·e:o1w A.rri'lCVtJ...R Df. 

CZ!SP' .. t\TlVA.. 
DM - DIJ.S!.:'l'f:.S ?·~!TUS. 
!VU - !HF:CCIOH o:: VlAS URir~ 

RIA.$,. 

Fuenter Expedicnt~s Clinicoa, V~T Uo. l. Pv:::auh 
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T~ Ne.'. HI.PE'RTCH':Ict; A;r.·.:r.,:,.;r_ r::.;;;:.~;c:r:J. :r: ":t. A!V:::.:..:10, --:V.'..Ll'A­
CION n¡:L Tr..:;:t1!.U~~J'I'O .r.CT'.JAL.. Ol W\ L'r'.t' llo. l. de rm.:nu. 

AJ.os DE .F.:Vot.u::rou DE U\ IUFE2'!'~1J3l(,{l J.J<:'ER!/J... '::H f.Y.130$ 
c:rnur<>s. 

Mos ele 
GnUPO A GH',tf'C B 1 f:Voluc.l.6n --

Mas do 5 af,o.:;; 28p<3c!cntc~ 20 p¿¡.-:-icnt"='s 

Mao de 10 a.iio:;; 30 p..:icicnlc~ 12 ¡<v·lcnt":"'> 

M.:iz de 15 ar:os 12 pu.cic~tec: 19 ¡-ücicr•te.:; 

f\Jcntc: Cuestlona.c!o esp::-c1fico cfo Hip~rtendél'I l\rb:d.:ll. 

E:xpedie.1tes Cl!nico.'"> Ui•:::- Ho.1. P\.!t.!b!<J. 

'I'ABLA No~G H:rPERI'E:NSION /\RTC!UAL csr-:n:r.AL E!,' :L N::.:rtiriC, f:V/JJJ/..­
C:COtl Df.1. TRATA.f.ITS:ITC ACT"J,\L r:H LJ'\ Ui·:F lb.l., m: flL'E"OLl. 

Slt.'I'C.Hr\ 

Dis:ncn 

snrroHAS pHf;SEi'frl\DOS Ell iaPERTCNSOS .5E.11JI.ES. (¡,1"J3CS Gl1C-­
!'OS). 

10 p~iC>ntcs 10 püclcntc~ 

Prccoroialgfo 

Ceflilca 10 p.:::.clcntcs lS paciente~ 

Fuente: C.\1e.at!onn.:.10 c::>pe!:Í(ico de Hipet""t:Qn.s16n Arteriel. 

E:q:cdicn~·!'J Cl!.nico:J Ul'!F' No.l. ¡:uc:bla. 
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TABLA lltlo '/ , l!IPERTE~S!ON ART¡;]lIAL EJE'lCI AL f., EL A~'CIANO, EVALC.\•• 

C!Oll DEL TllA'l'AllIEllTO AC'IUA!, EN L.\ ffi!F 110,lo DE PU"".,BLA, 

DIA(l!lOSTICO PRZVIO !:H PACIF.>rrs.; !llFE!l'mf/SOS SErl!LES , 
(M!llOll (!RIJPOO). 

Gm!PO A aRWO ¡¡ 

- -...---
DlAG!ICl'l'llCO % DIMllOOTICO ¡¡ -

llIPta~'mtSICll AI!'ml!IAL - 100.0 !!I!.'E1lmrlSIOi1 ARTERIAL - 100.0 Sll!ID.'ICA lllSn:lllCA 

---~---·--- ··----·· srmm1=o IJl'i'Ietn.U! o¡¡;. Elin:!ll!EDAD AllTICULAR DroE-
~llb.1A'i'IVA 5411, !~'i'!VA 64,28 

o;.un;:n;s w:a.t.lTO:l 5;;.71 DIA!lE'l'l!S mL!.l'roll 55.71 

~-
cm;¡¡IDAD !><?.8 ~~l"'1lD 42,8 

AIJ:X)UOLIS!!O 2.\.~ ALC-OilOLlllM-0 21.4 

VúlA!;!trISIO u.4 TA!l.\QíT!SMO ll;.oZ 

~2IfCIOrl DS VIAS UHWA- InJl'ECCl<J;i Dll VIA8 UEIHA ... 
5o7l 5.'/'l RIAS 
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~ llOo 60 l!lm'Bl!SlO;i All'm!lIAL ESEnClAL FJl EL Ar.v"IA!ro, EVALUA -· 
CXClll DE:L 'nlATAHIEtfl'O ACTUAL Di LA UMF no.l, DE P¡¡¡;¡)LA, 

'i'i!AWIIEtti'O PEEVIA!!ENTE ESTABLECIDO EH PACIEtlTE.; HlPl:RIDj 

SOS SE!lll.El!. {AHOOS 0301'05), 

-
Glllll'O A <muro B 

'l'lU\TAlllllllTO ES no. do PA 11 'IBA T A.llIE!l 'l'O !;3- f'lo. do PA-
~lDO. - e~;- 'lABU:CIDO. cn:rms. ,_ 

ALF"-.'!li:'l'IU>OP.\ 35 5().,00 W'Al!E'L'ILDOPA 35 

J!..lQ¡>MVtOL lo 14.2 Plltl?AliOLClL 9 

~~Q!IJL J.5 2lo4 METOiPROOOL l) 

!!U'llDlPillA lO 14. 2 IUFIIDIPin'A 12 

rallOOil'lllll!: 1S z.i..4 l'W001\'l1JDE ¡o 

~' 30 42Jl CLO!lTALIDOllA 32 

!l'tw:iutol illtpodill'l1t@o Cl!nicco, UlW P.oolo l?nolll:>o 

CU<>at1cnari<>• ll1l"l"'l<>nc1fa t.rt.."S'!.a'!. "" el A,,<r...cs.eo 

% 

5'!.lt 

12.z 

lll.5 

l?.1 

!4a:? 

45.? 

llG3 oicn® COtoQ t"'OC1cntc:Jf pe~ le~; quo CO tc~:::!rC;;;i Gn C~iltno Ü~1 eez_ 

~~ co h!~ ;.!Ott'U'" o J.,':! C.~'J'Cd.o do lC!J CJtt:dic:J (JU C~ibC!J c.rnpo:J. 

llaS.emO'llto datc-0 do I\'U cu :'.ll ;¡ 6 pc,cic,-,icn dol G"'"-.7.JY.> A 7 D ro"l'Ooti­

vwuontto • l.no cih'na do Gb~"""• U:-c" y C1•out:!.cll::rl dc;:itro do l!1 n:or".ll 

Udlld Mi ec::.:o l.!ln do liU. 2 y ; pcl.cntoo dol IZ''ll" A y 3 roopnoti.,..,_ 

~to ccn 8 t:3 en lo qco roopocta n ln c!ct.z.rr::1nE<.cie~ Cl.o Acido úrico. 
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TABLA No. 9. HlPERTENSlON ARTERIAL ESE~:lnl EN EL AN:JA -
NO, EVRLUACID~ DEL TAATAKIC~Tr ~:ru~L EN LA 

UMF. No 0 l 0 DE PUEBLA. 

DETERMVJ~CIDN DE LABOR1i TORIO y GAlll flETE (.M1rns Gi1UP05) 

Exámen 

de 

LotJor~­

tor1o 

G R U P O A 

Nod de Altcrect6n 

~=~:en Oetcc:too<.1 
,, ., 

B, 

~ºº e~ AlL~ract6n 
P~ci~~ Detcctnd~ 
tes .. 

8101>:.C:-..ri;;.¡ 

:~metlc1 70 Ninguna 100 % 70 Ninguno 1001 
Hct 70 ~lngun• 100 70 ~lngune 1001 
USG 60 r!ingunn 85 0 71~ ~a Ninguna 02QB~ 

1 Dl.feren ).5 r.10 '3e Rooll.7.6 20 No <;e r<'ül1Z6 
¡_,c __ i_o_l_. _ _,__5_5.~_-rJ_l._nDunu ~j78~57~.:~-"-D __ r_J_i_n~g_u_n_o_~-·--
~x6m1!n - 50 ~inguna 05071~ 6t~ Ninguna 91~~2~ 

¡GE'neral..,. 6 Jnttis l'JU 8\,57, 
de Orino 1 10 D::i~oo de lJU 11•.2 --------------1 
Rcido -- 69 ~lnguna 97.l~~ G7 N~n~unc 95.71: 

Urico. 2 8 og 2 0 8~% 3 6 mg 11~2% 

~·--;---~~---------"--------------! :::Oleotcrul 70 Ninguno 100 0 001' 70 rHn~un'" lOO.OD. 
r--~~~--+--~~---~---~~~~+-~~~~~~~~·~ 

65 Nlnguna 92~00% 63 Nir1gl1nc 90.0~ U reo 

CreotinJ. .• 

Protdrog 
Totole5. 

Glucosri 

S r~o ~2 2;:JJ.:d: OoO~ 7 ;~o r.R rr:ü1z6 OoOA 

63 rHnguno 90 0 0;; 1 G?. ril.nguno Sll 0 5% 
7 ~1r1 n~ realiz6 O No :12 r~~l1l6n 

GO 80-lODnyf lOO 85o7~¡ 
10 100-llO~g/lOD 14.2~ 

lO 
5?. 

55 

l5 

i'!int)UO'.') 25~ 7 
Ne ~(l re<3l1tó. 

80/ lílOmy/ lGO ?B.5 

lOO/llDrrr,/100 21J 

fuente: ExpedlrntcR cllniccG U~F No. l. Pu~Ole. 
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En los Ax de T6r&~ encar1lrgmos que yi·an ~arte de loo paciea 
teu presentaban dntc~ de C~ra1oon9lo~scl~rocls usi como do­

tes de Deganarnc16n Vcrtaorol, (Cstc6f 1tc~). 

En el EKG los dotoo da Sobracurgo V•ntrlc~lor lzq~1crda fu~ 
r6n loe de mayor rrecuenc[o. Ver Tt1blo Nn~ lDo 

ln ur1 peque~o porcPntaje al~unos r~tudlcs no se lle~ar6n n­

cabop 

TABLA No. 10., HlPERT!:í,·::rc.·. f\RTERIAL E.,'.:'.L I ·'il u, EL kr-...::¡ !\NO 

EVALUílC!ON J[L TRAT4MFNTO ,1;rur,L E~ LA UMF­

NO. l, CE PUE3l~. 

DETERMINACIUN DE Ex~Mfílf3 9r Gíl3JNET( (Al180S G~UPCS) • 

r. 1 11 P n 'L..----

~r EXAMEN DE Nao d? Na. do Al taroc16n 
GAOINcTE pa:j12D., Alterrición 7 ~ p=cie.Q. Detectada. ~ 

t.P['j,., 
detectada te3. 

llX. DE -- lO No se renli::-6 o 9 :¿o SP F:aHzó ºt)º 
TORAX. 30 Doto!:.; de r: ~u· ... 42 D~~a9 ~e :or 60~1 

dioan91ocscl;:...'12 C'2 dionnrJlaes ... ': 
X'O!;iD., clero-sis. 

15 Cinu:r1t1s 2lo4 8 Glour1t1o lol 
15 Da too de De-- 15 Datos de De-

gencroc16n -- gen~ruc1..6n -
vcrtebl"ul. -- 21 14 

Vertebrnl. 
(Ooteofltoo). -• (Ooteof1ton) 2).,1 

' =·~ ,__, 
E1.~Ct!'O- ~~ No º" r<•al1z6 O ll 1 No ne ranll.zé O 

CQl"dic-- ' 1 i::~trr.rn!ntoleo l 5 1 E>{trr:rnlstolue 
Aiolcdos 4o2 fA1~loda9 7ol 

groma. 3 I '"'º' <o •o-- l '°'°' o. •o--forto ent1guo11 0 2 1 fo1•to ontiguol.l 
1 !lloqucü da R.n, 5 Bloquea de R¿ 

i mo de1~echo del r<10 Oc~2cho ""=7ol 
Hao de Hiz 14 0 0 del Hao de Hb 

25 C,V.I. 37 0 7 28 G.J.l. 40 0 0 

24 NORMAL J4 0 2 20 NCRMAL 20.0 

c. v.¡,. CRECIMIENTO 'JE."Hf<l~ULi'irr1'Zll l HUL,. 

FUENTE. Expedientes Cl!n1cos UMr No.l. ?UEuLA, 



- 21t -

fAllL& Ro.U. BIP&RTE'!SIOil .ll!TEllIAL &SENCIAL En EL AllCIAOO, EVALU.\­

ClO!{ lJZL T!IATA!IIEtlrO ACTUAL El'! LA U:IF lt<>ole li'i!: P1mBL!l.• 

ESQ'JEllA llE 'l!lATllHW:ffll ADKillIIITRAllO A ~00 SE­

!iILEll • (Clll17l'O 11). 

!lo do PGoi<a liod1CM"'3to A.<bia1r;~ 
toa. 

30 lletn lllcqtloMor S..l0ctiTo • ¡;¡¡:rop¡¡OLQt 

"° lfil'Ml'aOWL llA8 DiunETICO TIAZIDICO. 

22 CAJatllOO!lL?:(."l'IVO BLCQllllllO!l DE LOS CA!IALES D:\'I • 

CALCIO, llln'3llPI!IA 1~\S DIURE'l'ICO tt.AZIDlCO. 

5 llm3I!l0ll DE IA E.'Vm!A COilVEllTJ.ZA. 
~ tW3 Ditlll!fiCO 'l'IAZIDICO. 

lllz1 ol ~ B. llo optó P"'" la ~-"nt<>oill::I "I ol idoio <l&l oaq""""­

~q>t:l'?ollto cn rolade.i a la .-o(l'i'l.nr J"eopi.'<lata ...,,. lo uortll!llltrAoiCu de­

°"" ciflrruJ ® 'll\, co:i. len t'l~C'"""Q¡\\Ws P""~nto ruln!.niot.r<ulea. 

pQ D., ~ irü~~ti::J rwv-¡:¡c1~~ c¡-....J ~~Uco ¡;::.d.c-.:&too ~a e!~ die¡¿ 

t6lloaa ornio:ro~ do 95 "5\ll¡¡ no ~ le;:i i:d.:;:!.niotrO ol c!it:l'Gtioo t:i.n.,ia.t 

co. llieiido ~•EO'!lt0 :lO paciente~ len q1:.0 oo =•3LlI'fia oJ:clMl. 

~~to e~ B ITT..eqtitt>td(<? 8fl~.~Hm~ \."~u S.:..\Ulc.'\ FJ~ '.ll~ 

La NBP\lHta qoo o~ cb.;;orvY ~ {i;ll oc::.,:¡cjo r:.,:i!.1.co 'i ccüc:.:;eutc:=~ a º 

1"" deo Mcea do in1cl...."1io, !u> nol:<lblc on l<l "'-".Yoría do 10'3 poaion-



TABLA r~o 0 12 0 HlPERTEN3ION ARTERIAL ESENCIAL CN CL Ar.:ClANO, EVALUAClON DEL TRATAMIENTO 

ACTUAL EN L~ UHF No 0 l. DE PUCBLR. 

ClfRl15 OE TA Dlf\STLLICf,. C:\M8ttS GRUí1C3) 1 Y SU SEGUIMIENTO. 

G R U P O A . 
Noa de crisos .. 

90 95tm>H!; 
100 105 110 

ml'lH:j mmrlg r.:raHg 

o ~o 26 l. ::; 

~ 
1,5 16 2 l 

~~-'--~_J a o 

~ )0 ¡ l. o 1 o 

FUENTE: EXPrDIENTES CL1NlC05 

U.M.Fº Na. 1~ ?UEBLA. 

TIEMPO ¡¡ R U p e B' • 
DE 

ESTUDIO No 0 de CO!'JOS. 

CIFRAS DE TA -- 90 1 95 
100 105 

D!ASTOLlCA. m1i1Hg rnrnHg 

i :! 1 e 1 o o 30 <5 6 

DOS MESES 17 31 13 8 

CUATRO MESES 39 io 13 a 

SC!.S :11;SES 59 11 o o 

110 115 
rr;;;iHg 

LJ 7 

1 o 

o o 

1 
o o 



~ . Ho. 12 0 llil'ElllDISJ:C!ll ,\Rn:RL'IL &SE!-'CIAI.. El'I &L A!O.A1i0, E:'l!\Llli\CTON DE:L TRATAMI&llTO AC'l'tlAL 
&11 LI\ U!'l? !lo. 1 O& PUEl\Ll\. 

G R U P O !\. 1 'l'IE!·~ -¡-G R U P O B 

1--N-O_o_d_G_C_G_'°'" __ ~-.--·------~~ ¡----;:- d~ CéV>So • 
--

90 9511J'J{<_ J OGmi~ 1 C6 l 110J CITi<AS Di: ~·A. $'Or.;J1., 95 1100.,-J'J 
;------11-----t---l-----"='"-'· "-'l-+.!_~l DI!i.STOLICA. 

1 a;'Tl'g 11cm11 11sm: 

-~~ 

(l 40 26 :r ¡¡ :r. e¡ o o 30 25 6 7 2 

16 1 17 31 13 G l o 
t-----+---1----1---+---+----------+---~-~~----.~--+---t 

24 37 9 39 lB 13 o o o O O 1 CUJITFD !-:ESES 

1--3-9-+-3-o--i¡--1---l---o-]_J_s_&_IS __ r_"ss_F..s ___ __,__s9_--'_11 __ _,__º _ _,._º _ _,__º_.....__º _ _,, 

F"uente: Expedientes Cl1rúcos 
UMF No. l ... Puebla,. 

"' "' 
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tes, por lo qn.v oo 100 contiuu6 ol oe:iqu~ do lru'.:najo. 

En 22 ¡>llciontoo do onto prt.oor 6"'UPº (I :!:oquo1.1a), loo bon<ificica e•P,ll 

riado!l o. lC'!l doo c.')oce no f'u.:ir6'.J lro d:ooc..'.ldo:l , por lo q® oo crpt6 J'>Cl' 

ol c.ru.lbio e !.:. !I.,Z:TAPA .. Pea do olloG :-ofirioré:i lo proal'.';lnc!o. do bo-o 

eborno!J poaterior ~ 1.n ingoata do l..o. difod1p1un, oato.o ~ni.ícatacio-­

nfJa <foanparocit;.irl'.-n por lo gou.orOll o lc...n 2 hro de5pU$O do lo. ingeoUi.v 

oo:ntcuicudc~~ e.d.ntó:wticco al rooto dol d!o. t:';n loo ¡>acicnt,oo c:J.uO;iS, 

d0-0 con eatQ cetgundo oaqt.";:;}~;;. ;:oUD cifrC"!:i tonfiionalor> die.."Jin;c:;yortltl e... -

romo. inpC':':"tento pe=- l.o qu;:, continuo.no:J. ol ooc.,uoco. do o~ojo. 

SolJulouto 5 pocloutoo do loo 70 roc!.oior6;, ol U.1..ESQUEM.'\ Jl¡; HAnl:JO. 

C<l<!o!.otcnto •n u.. Inllibidor do le """!o convo:'tnr.r.9 CAPTOPl!IL oo ua 

DIURETICO 'nJ.:Z.IDlCO, cot6 on bru:i" n qu~ no Bo oboorv() <::oj<>rla. de ,.,,,_ 

cifra.e diu!;t.61.!ceo t..\ los c!c;; oetJua di;1 ndr;iiniotrndo ol Gedic~oJto, uo 

oo ""firió iutolorc.acfo nl codie<:.::>011':.<> pa= leo ¡>aciou tc9. 'Ufil.-A h:l..U.. 

1A roep~DtC\ Ou. l.G. nor.:·iliCl).ci,ÓU do l..ao ci!:.-na to11oic..-¡,,¡al.oo diMtblieao 

c...ol inicio d.ol cot-u.d!o n 10~1 6 co1300 dol oi.o;::o tuor.Cu natist::.ctori~ .. 

cu l'J!b~ c;t:"UPO.'.J .. !::::l lc:i do:)o g:rnpo:. lo.3 deoaccnc:iiJ <;u lee cifras de) TA -

dio.ot5Uen cc:i cr-..rcndC>-Z oic·ado t:~"'l:fOr en lc·:J p~cl.ontoa ciol g¡--1.1pc- B,. 

~ tc<l.vo le~ ¡;:::.ci-J::lt('lt:' oatutl:lo.dc:J o:¡ lot; rac{.Qc-5 l.u i:.:port:o.:iclri. o~~ l1'l 

teo.tl do c\!3 c;;,d1c=~CíltC-a C'.~i tX"..10 lD.fl raedidrut gt..">flcro.l"!.\a oapec!f'!.ca..s ... 

po.rn ol ~jor co¡1t:ol do su podoc1.c;!cnto, indü-p(l"I\dicT1.:::C';li~to dol z:ru ... 

po en. ooti.!11o,, J-~ l.'l Q:.'1ru'-ZCA r.o. ), ce o.uostro.n lo.3 rosu1U.dco ~ cz­

'bce grupo.e. 



GRAPICA No.). HIPERTENSION ARTERIAL ESENCIAL EN EL ANCIANO, EVALUAClON DEL TRATA­
l>IIENTO ACTUAL EN LA UMP No. l. DE PUEBLA. 

60 - CIPRr'\S DE TA. DIASTOLICA. (Af-!BOS GRUl'úS). AL INICIO V AL 
l'INAL DEL ESTUDIO. 

No. de 
PQcien 
tes. -

50 

4-0 . 

30 

20 

10 

o 

Puente :l!xpedientes ClÍnkos UMF No.1.Pueb¡a. 

INICIO 

GRUPO A 

PINAL ~ 

t:uoHg. 

"' "' 
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r.;-rn 
SAtrn 

rm BEBE 
B!fiUm1Gf; 

En loo ciP!·oo da TA SISTCLICA Le dism1nuci6n tomblen oe os 

oerv6 en emboe.~rupoo. 
S1cndo onta moyQr en los pac1entcü del 9rupo 8~ est6 en ~n 

relaci6n o los diversas esquemag de mnncjo~ ye esta~leclo­

doa11 
En le Toblo Neo 136 üc~1!rvomoa los cifres ten3ionples Sts­
t611co8 en amboo grupoa y su evoluc16n duren~e el ?eriodo­

¡fo oegulmianto. 

La GílAFICA No 0 4 0 íleo represe11tl1 loo cifrua de TA n19t611-
ca, (Ambo• Grupoo). A1 inicio v al Final ael eatuaio. 

Al final de l.09 rü~ultodos al e~tudio ~e lt: aplicó Tx. estJi 

ci!.c'~ica. 

Se real1i6 x2 obtnnlendase uno P de OoOl con 2 gr~dos d~ -

libertad. Por lo onter1or oe HCept6 la Hlpoteoio Alterno y 

ne rechoz6 le Hipoteoia de Nulidad. 



TAllU. !'lo. l)o • HII'ERTENSION ARTERI/\L ESENCil\L EN EL M:C!Af;ü, EV/\LU/\CION DEL TRATA--­
MlllNTO ACTUAL EN LA ur~P No. 1. DE PUEBLA. 

CIPRAS DE TI\ SIS!'OLICA. (mBOS GRUFOS), 11 SU SEGUIMIENTO. 

GRUPO A Gfll'PO D 
-----·----

Puente: Expedientes Cl!nicos 
UMP No. l. l'uebln. 

"' o 



GR.APICA Ho. t. 
0 

Hl'PERT.ENS101l ARTERIAL .ES.ENCIAL EN !'.L ANClJ\00 0 EVAWl\CiON DEL TRATPJ.!IE;!:! 
TO ACTUAL EN LA UMF No. l. DI! RJEBLA. 

No. de 0 
pacie.!! 
tes. 

- ClPRJ\S DE TA Sl'TOLICA. (PJ.IBOS GRUFúS). AL l!UCIO Y AL l'XllAL DEL .ESTU-
DIO. 

So INICIO ¡:..;:;;:.:·1 
GRUJ?v fi. 

!'JNl\l. filIIlil1ill] 

40 l!llCIO r-~a 

"· C:.1\UPO B 
!'INAL ~ru 

"' ... 30 

20 

10 

Fuente: Expedientes Cl!uico~ U:IP tlo. l. Pueblo. 
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DISCUSIOll. 

1A proa<main do ll1portcao16n en ol pacient~ Sonil os cad01 dia eayoi·. • 

Lo. pobtocib Gcrfotriea roproeentab<l oúlo ol. l¡<;l c!.o J.o. pobltlci~ a -­

prineipioa de dig).oo So co..lcúlu que a.pro:dcn.dc..oc.-ute pr-..re el ru\o 2020, 

soto. au::iuntorn hc'..oto. el l?oOC;~º (l)o 

~ H5:d.co ti-mn eno. taoo toto.l do 5 .. 9 por l.OO COO ~oi t..'Vi,too,. (10) t .,._ 

(U)o En ln m-ff uo~ }.., do Pt:.~bln ocup::. \r.:lO do loo pric:ioi. .. on 10 lug~oc­

Cc:!G CllllfJ.U úo üc~~ttc. ou l!! C~no.lt..1. E:ctorna, {!}.,., :tug~) 0 

'fudotG,n npro;dr:.:i.dc."lcnto 610 p:i.cicnh'.io rc¡jiotroUos c::t ol prt;-,;.¡-c,.r:n pl'i.2 

ritlu-iv do 5~:' ... ('P~;:i:--.~.--;;t0 p.:-,c;ic~1t')r; r~":',yCToo do 65 c.fio3}~ do or;tes ·-

334 cea r:n;tjcrl."JO y 270 o~ b.c·.:Jb1~00 , (;.6) .. f:.n nuontro cotudio ln coyo-­

¡·!,Q. do p:lcie:ntot\ f'r~orCl dol 00~~1) fc~:n1no 51toC;~ pt.rl:l ol (7"L~po /\ y --

52ofij,') po.cicotoo r:-:J.ucclino.::: pr:.rc .-:11 ~~~po U"' '!,!J wc.yor 1.nc!.dGaein do ..­

proocn to.ci6;i c.n cueiuto i;~ odr:d oo i~ofi<n.~v~ ootuvo cc::¡1rcodidn entro loo 

65 "J l<N 'i!+ tu1.C3 Ó.O ü<.1.::.<l.o 

L.'1. oboaido.d y ln D"U oj.Gu 1:m r:dodo podoci:']J.Jutoo q\!!! fr~cuc-.1 teo\J"ü te B• 

ccap-uü.m cü. p;•ci-:.;4 ~:: tH .. ¡:~:-:'t·::n[':., 1P.o cunloo h:iccn ~--·.a di.!'í.cil cu S.dG­

cundo ccnt<'Ol. (U), (17), 

&l nu~otro ootcdio oncc:1t't::..:c:J lo aiguicnto c.. esto rt)spc.eto. 

GRUPO A. X o 600 15 1{G 'l'.:-.llo. ~ t: lo5!{ G:J~ 

GRUPO ü. '[e 61{JCO l\5 ~n ·¡: ~ ~55 G:-:Jo 

CG.'11. lo o.i4tC!'lo:r ncJ pedc.::ion d."1.\' CUJilt:?l que el oob!"ep(HO ciGtuvo preecn ... 

~ ~.::. l~;::: ;,::-:::~~C;· ... .,. f1n snbcr. fU"'OpC:J .. L::. t:1 t.c.:ibion oo cnc~ntrb C.'fl ol -

550~ dü l'"~ pocicntm~ del~ G¡.~-..~p-> !~ ¡ ~11 el .;o;;ico;~ do 1~ p9.cioutoo del 

&""upO Bop Ente:> 1-0Gu.lt~doa coincido-a coa los 1·~p~rt.:.i.do0 p,::,r Tli;J ~l'.:!i!l'"" 

gh.~ Stv.:iy cu <londa rüp·:.t-::tu.'1 L\ lO Obor.d.dod y a lo. D:i ec::o :toctoroo do ... 

riocg0 icpc¡oU.mtt:io pc.;:::l lll pror;eind . .:.. cki tltoro.cic::.03 Cn..rdio~cnculn.roo­

c;i catc!l p!:lcicn too y lD.$ cu..:ilco pu..:dm ccnducirloo a oocuolc.a inovor­

aiblca y n '.L.~ otWrto. (l8) • 

W:J o::::fu:Jc::ioo 1o lnbct•o.torio y t;~binctc cu n:!bc-a ~rios oo cnc::;ntrarón­

dontro de licltoG nar:r..,.tlC?i:;. Lo quv probablooento in!l.uyo en 1.::ia rocn.ü..­

t.c.doo obtsnidor; C"".l ol Grupo B. El trtltcciouto Antihipartensivo prcpuc~ 

to oDtuvo intogi•ado por 3 etapa.a do or.nojo, oeto on rola.cit:-n a loo di ... 
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•ero.ca o:;tudicu roo.l:!.z.ed.oo n ni vol cundinl 1 loe c.-uale!3 propo::en la u­

t1li~e1éu do tinr.idiec.o. B bloq120ndoroA 1 BloquendoroG do loo cn.nnJ.03 

do Calcio o Inhib!.dorou do la EntlD:l c<'•71V'.!rtc::o c~o ol E:Jnojo r.rn.o a­

eordo en pacio ... toi1 hiportcnDC..."J ncnilo&, J cc:i m~..:olcntes ro!lul tadcs. 

()), (6), (l?), (z!¡), (29), (JO) y (}l), 

~ ol prouc.n tv O[Jtudio np;:.·c:dr-..::.J:::=:-ün to t-..;:: 61.;, l{.z;-; do 103 p::!Cicn t~o del 

gt!.p1) B co mncj~6:1 ce-;¡ el Io E;::qn.!lt:'.J do Tr<:l.tc!:ricnto,. ITT. Jl.lt2% Ce.!• 

ol ll coque~ d~ t::..:.nojo ¡ el 7ol4J~ c-':>n ol Ill coquc-=o.. 

La rcapu::Jota q\:~ obtuvi!..1oa cc-J les occ:rnccn..o do r..::mojo prcpu1;;1otc---1 1 fu~ 

r6n de ero u in torcn, ye:. qu-:> ln I"Gducc~~["TI C"l1 lM cif;r~D dG 'L\ SISTOLI­

CA Y DIAST{TJ .. lCA fnn·érn v.o~ri.blrm (;:J ccr:¡p .. ::.ro.d .. ln coa ol r~rtJpo A. Orli.fi­

C'.1 !10., 3 :; 0.rúfic.::::~ Ho .. l}.,, 

l.!.\ educacil:i d~l püc1.0nto ncore-~ do ou p.:idacioie:1tto y lo. roguln.rido.d­

e:·n le U>::m do lo:J oudic.:.1.Scutw ccntr,.buyot'fr:i fo.·.·o:·nblc::~ ... to en leo r2 

mlltn.clco obt.cn.!d~th,. .L:.l b:.'..C') n lo 0...'1.t·n·ic:- prq:;e;.¡ccc:i el C.'lqucsn do -

~~t.f:.~i0nt..o nn ol !).'1.cic-.,,to II:\p-3rtcnci.o Senil ~ fOr'..:::'l c:ictlcntlda ¡n -

qoo le~ roaul tndoo t,u la ro<luccila d;1 lr.;J cif:-CUJ. de T.:\. cc-..i do un vn­

lcr oottu!iotico u1b!Jific:it:Lvoet Sin ol•.ridür que lea Clcdidas uo fO..'"'=ºC2. 
l6gico.o OO'n do fi?'C.'1. ayuda ou ol coutrol ad{l<..."UüdO do cotos p.Dci-."':ltcn,­

cwl ccoo ln oducncién e.1 nir:;oo o.cerco. do su pc.docirdento,. (6)~ (7), -

<11>, C2J>, <29>, <>ol -:r <:n>. 
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CONCLUSiQ¡¡<::;. 

Par lo obaorv,r,ido cu loa reaul ta1oG dol pr('Jar;m ta ostudio, pcdetiW eo~ • 

clt!!.r l<> oiguicn:1to. 

l.- Le. ptiblocib do Hip~;rtc,noo;:; Oori6.t.ricoa rogiotrzi.dos en el Proarc.m 

Pri<>rital"io tle !liportennilm 1.rtcri.>l oa do 610 pudun tes, corroG•­

t'Vndi~do )).l; lll DOY.O ft;¡t:lVninO "J 270 nl CJ~Gculi.no. (Ulfi? flo. l. >o. 

2o• U:t c.::.boa e;rupo:i estudindos oc c'boervo un.o. f'Ncuond . .n eayor dol ~­

doci.Qicnto en '11 oo¡;o fC'i!".onino 7 q odadoo coaproodidos ontro los-

65 y 74 nuco. 

:; .... &i mboo Ut'U;>-'O ce oD~l'.'.'rVG qu;;:? lo. Obesidnd y ln. n .• .u. UQ o.aoeia.b~­

trocuont¡;rJU1ltO n ol'.:ltú pc.dociotonto, tlific1:..lb::.n.10 pri:i!Jo.blcrbonto ol­

GS.niJjo <.n cc:too pa.ci<:nttHJ~ 

4o• Loe Sinte:~.mo f~ccn-:11tc::icntti prcecntadon on loo i;rupro d!l octud1G • 

h::~rG-n; .01.o-noo.~ C".)f'ÚltJn "J h.cúfcnoo. 

S.- kl. H:ly!>l'io. do loó pnci.cntoo proticn tc\bcn R'l1A do J.nrgn ovolueión .. -

( Htw de 10 nfic3). 

6.- ~ t-lteracic~OG n ni•Nl do E::,fu:Jonf.:t..~ dti l.:i.boro.torio 110 !uor6n dol­

todQ Dignific.:iti"lM lo quo probnblcct.11to influyó, on l.a. no=~¡¡~. 

crHb <lo l.,') ~á ria lo!J p:;;.cicn toe r.ntLl.i ~dc.:;;v 

?oª JR';.i l..:;s rc.d10G!'C.finu do tb:a'ro!:, p:O'<}Ct1cc.Cua on o~toc po.ciont1)G l1~.r:v1 

'!a att&neión ln pt".-JOc:;¡.<;1,u do Co.rdio::rtb.f:ococ1oi·o...'1itJ (..71 ol 42o2 y €o% 
del C:.-':..--,"J l\ y U t"'l'.H;l-'.,.:~~·"!"'~.;ntoe 

ª•º Z)Q el i!::;t'i:Ulio fulooi:.b.'v,'.;~(\to::T:'!'\fic:io 37 e-8~ <l·' lO:J p~\..,;.;:;.¡¡t('!"! dc:> Q 

f\li!\x:o t."4""U3l"º' pt"'~Oc.nt;;.¡"'én <btoo t\<J oob1'CC::..l"G~• -.-v.1td.eul.r.r icqui1.1;:~ 

d!io 

9.oct t;l 6lolt~) da lo:i p~"'c1Gü too dol Grupo B, .co C-'..":::lo.1cJ.'e·n con ol I.., Es-­

qt\~r-.. ~ do r.1::rt1U .... ,!~t<'t>; 31,,Itz:j c::¡¡l ol Il y Solooento un ?oll~;í con ol 

lll coq1.w~. 

io ... 14 rtin~u!li::i ln ebinrs. .. ·.rc.d.n n lon 6 n~o<:io do inz ti tui.tlo al ennojo e~ ... 

10.9 rr'.lQiti-ntoc dol grupo B fuo oxcolout1J. Tl'.nto en la uornal.ir~- ... -

cH<i do loo citrno do TA Siatólicn """º Dinot6lica. 
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U.• L&n aedj.d.rul no fa.ru;ncol6eicao 1 jU.f{flrlm un papol icportante eu ln 

PiONotono16n o-n Mbo!J g;rupnua 

120• Al tintl dol octudio, C'O opUc6 ol ~ ostedi~t'\.cot ~cdiu...,to x2 ... 

obteniotidcao t::":Hl P do OnOl, rnr lo tr-..nto oo ncoptn lo. IUpotosio 

nltornc. y oo rccha::.a la do oi.11.htc.d. 

UIPOT'eSIS 11.L'ITIHiAata T:" o.ctuolir.<Hto (p¡aopuooto), en p3.Cio;'J"nto!J ·­

G':lt."'it1t.rito•; e~:-¡ i!'l'A a::i ::·ojm- qu1"! ol U t--cnves 

eit?'::v"'.1.,, 

1) ... Al. C!¡()r 1.:::1 Prou;-:::.~ P1 .. ior1tcr1o ol d0 UTA, ~entro dol Inot!tuto­

Oo f.?,rC~ :iupot•te.ncin roct;.ltC\ ln c::.-.pa.c!tndl:: oódicn. co-11t!nua. a.l­

pGY6~t\l. c6d1c.:; CD"?! lo ~uo I'úapoct·'.'l. n nota p.7\tOl<>G'L:~a 

14., .. Dra un odocu...,do cCtntrol ~10 ú3tn cufor.;¡odr~d, dc,po11dcrc. L:-. diooin,!!_ 

d.6n en ln Hc:-b!:::e:.:-t:~.1:!.ór-.::1 <~.:: le> <"7!C"-1r;1oa c~·1: n·N~., CC':1 n nn..-. 

c:outo ou lo. oobrc:-d.d".l tlo tot.Ot.l pncio1,t.ac 1 lo quo L~op:1rcutira. P.2 

eiti'f~<?nto en !c.r;:;o individol, f<:c!.ülin.¡- ¡ occ!olo 

¡5,. .. B? prcpano el 'i'l·atr-'11cnto oacali:n~~do, dcocri ~o en ol ewtudio~ 

Paro. la. norootooailhl en el p:tdcnto Hiportcuno So;;-;iilo 
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RESUHtN. 
So afactu6 un e9tudlo exper1mentBl 0 prospcctlvc, trnnoveronl, 
oboet'voc1onol v cor.iporotivo en le UMf No.1 da Pueblo. Duronla 
6 gc~eo de eot~d1o (lea de Moyo e loe d~ Novlernbre de 1989)0 

Por oucotrco aleatorio al1nple oc cstud1or6n l~O hipcrteneoa º 

eenlloo. Do lo~ cueles formomoo 2 grupoo~ Grupo A anolltudo -

en relac16n el manejo convcr1c1oncl lnatituldo por su M&dico ~ 

Fa~illur. Grupo a moncjndo con el eoqu~~o da T~ Ant1h1pcrtcn­

oivo propuc~to 0 el cwnl estuvD fc~~cdo por ~ ~topno. !notitu~ 

VE-ndo cote en releci6n o lo rc~puestü obsct\roda\.'cnn e! nndiCE, 

~onto 0 I. ETAPA: S bloqueador oelcctlvo moa tlazidica,ll ETAPA 
Sloquoudor de loo conclas de cu:~~.a ; .. ...¡s tít:~1dlco 0 !l! ETAPA· 

Bloqueador de lo lnzlao Convcrtazo ces tl~zldica~ Se realizo• 

r5n cotudioo da lcb v g5b1ncto cooplcm2ntarloG paro descarto~ 

petoloo!a coadyuvnf1ta qu~ contru!ndlcarc el uoo dul eoqucmu d 

propueotoo El Sexo F~Qcn!no fue el ~oe ilf ectodo en ambos gru~ 

pco 0 le cdod de 65 a 7L ollao la mou l'tccucntc en estos pecten 

teo-.. Con un r.H:mejo p:i'cv10 antes del 1niclo del cntudlo o baoe 

de Alfacotildope con regulor~s r~~ultcdos en el control de lo 

TA. Loo ox6~cncn de la~orotor!o normaleG en su mayorta~ En lo 

nx de t6rox dotOD de Cord1..oang!oauclerozia Ci1 ~mb05 grupOGo 

En ol EMG lo rano o1anlficat1vo fue la presencia d~ oobrccargo 

ventricular en al JSo5S~ de u~boc grupoao El mayor porcentojcd 

da loo pocicntea dal grupo H manejados con el prime1· c2qucma. 

El IX rrnquoma lJE.! u'i.;.~J.L:6 :;-; :::! ~"! .)~5!. ~' crl ? • .14% can r.l lll f?JJ, 

quc~D. Loo rcnultndao o loo ao1o mcae9 du astudio fu~~6n ax-­

celentcs on lon pacicnteo del crupo Bo Corroborando lo ente-o 
rlor con el TK cetodlotlco. SD propone ln utillzocl6n del ea 
queraa octualizodot con lo finalidad de obtener uno normoten-~ 

ei6n dol paciente hipcrtcflso, haciendo cnf6s1o en los mcdidDD 

no formocol6gic~o. rundamental ea do der 1~1~vor d1fu~!6n V ce­

p&cltoc16n en lo qua o ente programa pr1oriter1o ao rer1ere. 

Con lo f1nol1dod de un mejor co~trol en e~to& pacientes. 

SUt~MAílVs An exp~r1mentel, prospect1vr-! 0 tranevernol, oboervo-· 

tlonal ano co~µaratlve atucty 1n •unidad da Hidlclna FomLller-
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No~l da PuQDl~P ourlng 6 rnontha (from May lrst to November­

lrot,1989). ln e ai~ple hoz•rd compilatlon were atuc1od J!.D 

aenllo hypertens1ve pat1entB~ 2 groupe were forra~d: Th~ --~ 

oroup A, the pat1ent~ wcra exomir.cd by the Familiar phva1-­

c1sn, 1n relotlon w1th hio co~ventional monagement; the --­

group 8, thc pct!ento w~re mcneged with D prcposaJ antihy-~ 

pcrtcncive ocheme~ thia group wao rn~dc 1n three le~aP cach­

lap r~lnted w1th the obeerved replya~ In the l~at lep 0 bete 

blocklr1g pluc th1az1d~; in th2 2nd lap~ blocking ~F the co­

OBl relcium plue tl11~zlda; in th1azide und the Jth lapv bl~ 

ck!ng or the ccr1vc:ta~c cnzvn1e pluu 0th1az1neu Laboraloryv~­

E:~G ond raeL~~nogramg 9tudys wera ochicved te discard ~bs-­

ta!med dioeu~ to thc Dedic~mcntQ Fernln111e ~~x was more o--­

rrccted in bo~:1 orou¡.iL, tha cge more affectcd wes fram 65 -

to 74 year oldt !o Cicbetcn Hnll6t~~ and tl1e rotne5E were -

aloa more ortcnA thc tratG1ent befar~ the study WL9 with me­

thyldopo ond thc result8 wcr~ regular~ in thc arterial pre­

oGureo Laborutory exa~in w~re ~ormal in the mojoritya Torex­

roentoonogz·um Lt1owed card1o~ngio~clero&l5 in both 9rau~Do -

Ventricular overlood (J5o5%) wes trie moot slgnlficont in ~­

the EKG (both grcupo). Tt1~ 1nayor porccntcd~ wao don~ in thc 

pot1cntn of grot1p 8~ w\th the firot ochcmG ~he utiliz8d o~­

ochame II in the Jl~42~ and tho ?o~l ~ wlth thc ocl1ema III. 

ílcaulto !n ~lx raontheo ar otudy wcr~ oxcellent~ w!th group 

o. Th2 antcriorly ooid wao rctlfled wlth th• otatlstlcs --­
treetmcnt. 

It ouqgests the ~'~~ ~f th~ wtlli~cü scnem~ 9 with the objcct 
or controlling tt1e hypertensive pat1enti cm~hcJ!zlng in the 

unphermecolog1c meaaures. Tr1e malo ia: giv1ng more difu~lon 

nnd copacitat¡on 1~ occordance with thia pr1or1tat1ve pro-­

grom, Far a best control of the patlents. 
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