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TIN5 PROTOCOLO
DE TRATAMIENTO DE

LA HIPERTENSION -

PANAMA

@ Medir la presién arterial (PA) a todos los adultos y en todas las consultas por PRECAUCIONES

un personal entrenado, siguiendo el protocolo recomendado y utilizando IECA v ARA
. . y
mandmetros validados. = Los IECA (y los ARA) estdn contraindica-

dos en mujeres que estén o puedan
quedar embarazadas.

= Conllevan un bajo riesgo de angioede-
ma; el riesgo es mayor en personas

EN LAS AMERICAS

Si la PA es 2160/100 mmHg, iniciar tratamiento de inmediato.

Si la PA es de 140/90_159/99 mm Hg afrodescendientes (no se observa
. o , . , ARA).
@ EI HEARTS Panama, si PA 2140/90, iniciar un farmaco de primera linea (IECA* 0 BCC o o ;?:Sgo dl T e 1
Diurético), si PA 2160/100 dos farmacos en combinacidn fija, a dosis baja mente si el paciente tiene una

enfermedad renal cronica.

Bloqueadores de canales de calcio:

Si persiste >140 o >90 Pueden producir eder‘na maleolar has.ta
en un 10% de los pacientes, en especial

= B . , . . con dosis alta, si no estd utilizando un
@ Eespues 2" | Un farmaco primera linea (IECA/ARA2 o BCC o Diurético) a dosis alta IECA 0 un ARA.
semanas

6 2 farmacos en combinacion a dosis bajas (combinacidn fija) Diuréticos:

Pueden producir hipopotasemia y pueden
tener efectos desfavorables sobre los
niveles de lipidos y glucosa.

Si persiste 2140 0 290 *ARA-I| si hay contraindicaciones o efectos adversos

PASO 4 USSR | Dos farmacos primera linea (IECA/ARA2 o BCC o Diurético) en combinacion PREVENCION SECUNDARIA
4 semanas

a dosis altas o 3 farmacos a dosis bajas - intermedias (utilizar fdrmacos en
Riesgo cardiovascular

combinacién fija) = Estimar el riesgo cardiovascular en

todos los pacientes con hipertensién.
" Los pacientes con diabetes, enfermedad

Si persiste 2140 o 290 coronaria, accidente cerebrovascular o
enfermedad renal crénica se consideran

@ Despues de Tres fadrmacos primera linea (IECA/ARA2 o BCC o Diurético) en sl ii=ge celazaln
4 semanas Meta de control

combinacion a dosis altas (utilizar farmacos en combinacion fija) SR e

en pacientes de alto riesgo cardiovas-
cular, portadores de diabetes,
enfermedad cerebrovascular o

. . S S enfermedad renal crénica.
- Si perSISte _140 0250 = En pacientes con Diabetes tipo 2:
06 Después de COMPROBAR que el paciente ha estado tomando PA < 130/80 mmHg, HgbAlc < 7 %,
4 semanas los medicamentos de manera regular y correcta. WBL < Al
Si es asi, REMITIR el paciente a un especialista. fiatamicnto

= Afadir estatinas en todos los pacientes
de alto riesgo cardiovascular,

independientemente de sus niveles de
CONSEJERIA ESTILOS DE VIDA SALUDABLE PARA TODOS LOS PACIENTES colesterol total o de colesterol LDL.
= Afadir estatinas en mayores de 40 afios

con riesgo cardiovascular moderado,

F’ De.Jtar (lie fumal:, 5 Evitar el ) Alumerjtalr la actIV|da.d fisica @ :VI'\/leCtaz.O N con colesterol total > 5 mmol/L
evitar la exposiciéon consumo de al equivalente a caminar a - m
[l . P X a i € {190 mg/dl) o con colesterol LDL
pasiva al humo de alcohol. ritmo vivo durante 150
. >3 mmol/L (115 mg/dI).
tabaco. minutos por semana. - N
= Afadir estatinas en los mayores de 40
afios con riesgo cardiovascular bajo, con
Seguir una dieta saludable para el corazén: = Consumir frutos secos, legumbres, = Consumir pescado u otros colesterol total > 8 mmol/L (320 mg/dl).
= Consumir menos de una cucharadita de cereales integrales y alimentos alimentos ricos en acidos grasos = Considere afiadir estatinas en pacientes
sal al dia {<5g por dia). ricos en potasio. omega 3 como minimo dos veces con riesgo cardiovascular moderado.
= Consumir 25 porciones de hortalizas/ = Limitar el consumo de carnes rojas ala semana. = Anadir aspirina en todos los pacientes
fruta al dia. a una o dos veces a la semana = Evitar los azlcares agregados. de alto riesgo cardiovascular (a menos
= Utilizar aceites saludables. como maximo. que tengan una contraindicacién

especifica) cuando la presién arterial
este bien controlada.

Este protocolo se basa en las recomendaciones del protocolo HEARTS de la OMS y ha sido aprobado por el Ministerio de
Salud de Panama y endosado por las siguientes organizaciones: Caja de Seguro Social y Sociedad Panamefia de Cardiologia

Ultima actualizacién: 19/11/19




