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UNIDAD Il

3.1 NOM-030 —

Norma Oficial
tratamiento y control de la hipertension arterial sistémica.

Mexicana Proy-NOM-030-SSA2-2017, para la prevencion, deteccion, diagndstico,

La hipertension arterial sistémica, es uno de los factores de riesgo cardiovascular mas prevalentes en las
sociedades modernas, entre ellas, la mexicana. Esta Norma tiene por objeto establecer los procedimientos
para la prevencion, deteccién, diagndstico, tratamiento y control de la hipertensién arterial sistémica, con
el propésito de disminuir la mortalidad, la morbilidad y aumentar la esperanza de vida con calidad de la
poblacion.

Primaria. Ocurre en el 95% de los casos de HAS (Hipertension Arterial Sistémica). Es una enfermedad

Clasificacion etiologica

multicausal, con propension hereditaria multigénica, que da origen a fenotipos hipertensivos.
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Secundaria. La HAS es parte del cuadro nosolégico de una enfermedad conocida

Ofrecio una clasificacion mas sintética donde resulta relevante la definicion de prehipertension. Su
reconocimiento y adopcién es un importante desafio para los médicos, los pacientes y los sistemas
de cuidados médicos para balancear apropiadamente las recomendaciones generales contenidas
_en las guias con el mejor juicio clinico.

[ El Octavo Comité Nacional Conjunto (JNC 8 por sus siglas en inglés) ha publicado sus nuevas
directrices sobre el manejo de la hipertensién en adultos y que segun sus autores simplificara lo

| establecido desde el INC 7.

La hipertension es la condicion mas comun vista en la atencion primaria y conduce a infarto de
miocardio, accidente cerebrovascular, insuficiencia renal y muerte si no se detecta a tiempo y se

DIURETICOS

_trata adecuadamente.

El mecanismo de accion de los diuréticos es aumentar la eliminacion de liquidos a través
de los rifiones. Esto reduce el volumen sanguineo, o que como consecuencia provoca un
descenso de la tension arterial.

Los betablogueantes son farmacos que fueron empleados en principio como

BETABLOQUEANTES

antiarritmicos. Lo cierto es que, de algin modo al reducir la fuerza y velocidad de las
palpitaciones, producen al mismo tiempo un descenso de la tension arterial.

En cuanto a los inhibidores de la enzima convertidora de la angiotensina, mas conocidos por

IECA

3.2 Clasificacion
de =

su sigla IECA, acttan bloqueando la accién de la enzima que produce la angiotensina. Debes
saber que la angiotensina es una hormona vasoconstrictora.

Por otra parte, los antagonistas de los receptores de angiotensina Il, mas conocidos como

antihipertensivos

ARA ARAII, se han desarrollado con la intencion de obtener los beneficios de los IECA, sin sus
efectos adversos. En efecto, lo logran al bloquear la accion de la hormona angiotensina Il en
receptores de los vasos sanguineos

[ Los bloqueadores adrenérgicos alfa de accién directa, son farmacos antagonistas que
BLOQUEADORES o . .
ALFA 4 impiden que la noradrenalina llegue a los receptores alfa. De tal modo, la noradrenalina
no puede ejercer su accidén vasoconstrictora y el receptor alfa queda bloqueado.
Son farmacos que bloquean la contraccidn del musculo liso de la pared vascular, que
BLOQUEADORES es controlada por el calcio. De tal modo, disminuyen a resistencia de los vasos
DE LOS CANALES sanguineos, lo que como consecuencia produce una bajada de la tensién arterial. Son
DE CALCIO los de accidén mas rapida

TIPOS DE IECA

33IECA T

BENEFICIOS

REACCIONES
ADVERSAS
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El sistema renina-angiotensina esta directamente implicado en el control de la presion arterial y del equilibrio
electrolitico. Esta formado por un conjunto de péptidos y enzimas que conducen a la sintesis de la angiotensina Il.
Los IECA disminuyen rapidamente la presion arterial al impedir la transformacion de angiotensina | en angiotensina
II. Los IECA disminuyen rapidamente la presion arterial al impedir la transformacién de angiotensina | en
angiotensina Il.

{. Captopril, Benazepril, Cilazapril, Espirapril, Fosinopril, Lisinopril, Quinapril, Ramipril.

Los IECA han demostrado reducir la hospitalizacién relacionadas con insuficiencias cardiacas,
prolongar la vida y mejorar la tolerancia al ejercicio y aumentar la calidad de vida.

Como los IECA disminuyen la presion arterial, a veces puede sentirse mareado. Por ello, debe
vigilar sus cifras de presion arterial con regularidad. Los IECA también modifican ligeramente
la funcion renal y aumentan los niveles de potasio en sangre. Su médico lo comprobara con
reaularidad mediante andlisis de sanare.

Los antagonistas de los receptores de la angiotensina Il (ARA-II), también llamados bloqueadores del receptor de
la angiotensina (BRA), son un grupo de medicamentos que modulan al sistema renina angiotensina aldosterona.
Su principal indicacion en medicina es en la terapia para la hipertension arterial, la nefropatia diabética—que es
el dafio renal debido a la diabetes mellitus—e insuficiencia cardiaca congestiva.

La especificidad de cada antagonista del receptor de la angiotensina Il se logra por la acumulacion de una
combinacion de tres parametros farmacodinamicos y farmacocinéticos:

1. Inhibicion del farmaco al nivel mas bajo o a las 24 horas. Este es un pardmetro de importancia clinica, pues

relaciona la cantidad de bloqueo o inhibicion del efecto de la angiotensina Il sobre el alza de la presion

sanguinea.

Afinidad por el receptor AT1 en vez del receptor AT2, e indica el grado de atraccion por el receptor correcto.

La tercer area de eficacia del inhibidor es su vida media, que es un indicador de la cantidad de horas que
le toma al medicamento para llegar a la mitad de su concentracion efectiva.

—

En
enfermedades |
cardiacas:

La regulacion del sistema nervioso se realiza por medio de unas sustancias llamadas catecolaminas
(adrenalina y noradrenalina). Para ejercer su accion, estas sustancias tienen gue unirse a unos receptores
localizados en la superficie de las células, llamados receptores adrenérgicos. Un betabloqueante es un
farmaco que blogquea el receptor beta adrenérgico, de tal forma que impide la union de la catecolamina y
evita su estimulacion.

e Angina de pecho: los betabloqueantes reducen las necesidades de oxigeno del
corazon.

e Prevencion de nuevos infartos: son capaces de reducir el riesgo de tener un
infarto.

e Arritmias: son eficaces para el control de ciertos tipos de arritmia.

e Insuficiencia cardiaca: son un pilar fundamental del tratamiento de la IC.

e Miocardiopatia hipertrofica.

EFECTOS
SECUNDARIOS

Sensacion de mareo o inestabilidad, sensacion de cansancio o astenia, asma,
disfuncion eréctil.

—
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