Hipertension arterial y denervacion renal

Introduccion

La hipertension arterial (HTA) es una enfermedad crénica
caracterizada por un incremento continuo de las cifras de la presion
sanguinea en las arterias. Aungue no hay un umbral estricto que
permita definir el limite entre el riesgo y la seguridad, de acuerdo
con consensos internacionales, una presion sistolica sostenida por
encima de 139 mmHG o una presion diastdlica sostenida mayor de
89 mmHG, estan asociadas con un aumento medible del riesgo de
aterosclerosis y, por lo tanto, se considera como una hipertension
clinicamente significativa.

En el 90 % de los casos la causa de la HTA es desconocida, por lo
cual se denomina «hipertensién arterial esencial», con una fuerte
influencia hereditaria. Entre el 5y 10% de los casos existe una
causa directamente responsable de la elevacion de las cifras
tensionales. A esta forma de hipertension se la denomina
«hipertensién arterial secundaria» que no sélo puede en ocasiones
ser tratada y desaparecer para siempre sin requerir tratamiento a
largo plazo, sino que, ademas, puede ser la alerta para localizar
enfermedades aun mas graves, de las que la HTA es Unicamente
una manifestacion clinica.



Sintomas

La hipertension arterial, de manera silente, produce cambios en el
flujo sanguineo, a nivel macro y microvascular, causados a su vez
por disfuncion de la capa interna de los vasos sanguineos y el
remodelado de la pared de las arteriolas de resistencia, que son las
responsables de mantener el tono vascular periférico. Muchos de
estos cambios anteceden en el tiempo a la elevacién de la presion
arterial y producen lesiones organicas especificas.

Diagnostico

Para un diagndstico correcto tu medico debera realizarte una
historia clinica, un examen fisico y varias pruebas de laboratorio.
Estas pruebas se emplean a su vez para descartar una hipertension
secundaria. Siempre se te medira la tension arterial en al menos
dos ocasiones distanciadas en el tiempo.

Tratamiento

En caso de que se te diagnostique de hipertension primaria en
primer lugar tu tratamiento incluird cambios en la dieta, ejercicio
fisico y pérdida de peso. Si estas medidas no son suficientes te
prescribirdn medicacion antihipertensiva.

Si te ha diagnosticado hipertension secundaria, tu tratamiento
dependera de la causa de esta. En el caso de padecer una
enfermedad endocrina te trataran con medicacion apropiada para la
misma. Si tienes una disminucion del tamafio de las arterias que
vascularizan tus rifiones te realizariamos un cateterismo y
colocaremos un stent o protesis metalica en el interior de la arteria
para mantenerla abierta.



Procedimiento de stenting (colocacion de muelle) en arteria renal estrecha causante
de hipertensién arterial

Si padeces una hipertension resistente o refractaria a la medicacion,
puedes ser candidato a la denervacién renal.

Consiste en un procedimiento minimamente invasivo en que el
radi6logo intervencionista introducira un catéter en el interior de tus
arterias renales y ablacionara (quemara) su capa mas interna en
diferentes puntos para asi rebajar la carga simpatica y bajar tu
tension arterial.

Los pacientes continuaran con la medicacion hipotensora durante
los dias previos y posteriores a la intervencion.

Se podran anadir o retirar un hipotensor si la evolucioén clinica o los
controles de PA asi lo requiriera pudiendo emplearse el hipotensor
gue considere oportuno el médico responsable del seguimiento del
paciente.



