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Introduccién

Las guias 2007 para el manejo de la hipertension arterial elaboradas por la Sociedad Europea de
Hipertension Arterial y la Sociedad Europea de Cardiologia mantuvieron las mismas categorias
para la clasificacion de la presion arterial a pesar de la introduccién del concepto de
prehipertensién por el Comité Nacional sobre Prevencion, Deteccién, Evaluacion y Tratamiento
de Presion Arterial Alta de los EE.UU. tres afios antes, resaltando por un lado el mayor riesgo
cardiovascular y la mayor posibilidad de desarrollar hipertensiéon en este grupo. La posibilidad de
sobredimensionar ese riesgo en individuos ubicados en el rango inferior de esa categoria hace
mas proclive en la practica clinica a aceptar lo recomendado por las guias 2007 anteriormente
mencionadas.

El incremento de la masa ventricular izquierda (MVI) y la disminucién de la distensibilidad arterial
(DA) han sido identificados en diferentes observaciones epidemioldégicas como factores de riesgo
independientes para el desarrollo de eventos cardiovasculares. Por lo tanto la posibilidad de
identificar el estado de esos parametros de acuerdo a la categoria de presion arterial sugerida
por la Sociedad Europea de Hipertension Arterial y la Sociedad Europea de Cardiologia
permitiria de alguna forma identificar individuos con diferente riesgo potencial.

Objetivos

Analizar la MVI y la DA en un grupo de jévenes con presion normal (N) y presién normal alta
(NA) de acuerdo a la clasificacion de las guias europeas, que incluirian al grupo de
prehipertensos de los americanos

Materiales y Métodos

En el presente estudio se analizan las caracteristicas de la masa ventricular izquierda (MVI) y la
distensibilidad arterial (DA) en 624 jévenes (18 a 24 afios) con presion normal (N) y normal alta
(NA) de la clasificacion europea, sin evidencias de cardiopatia En cada caso se registré la
presion arterial (PA) y se realiz6 ecocardiograma para obtener datos de estructura y funcién
ventricular izquierda. La relacion entre la presiéon de pulso y el indice de volumen latido se utilizé
para evaluar DA.

Resultados

Se estudiaron 242 varones (V) y 382 mujeres (M). La edad promedio fue de 20.46 + 0.05 afios.
De acuerdo a las guias europeas, 319 de los 624 (51.11%) presentaron PO, mientras que 189
(30.28 %) fueron N; y 81 (12.98 %) NA.

La MVI asi como el IMVI, fueron mayores en la poblacién con presion arterial NA 'y N respecto de
los PO (N: 126.62 + 2.41 g; NA: 134.80 £ 3.73 g; PO: 108.45 + 1.479: Ny NA p<0.01 vs PO; IMVI
N: 30.69 + 0.49 g/m?’; NA: 30.79 + 0.76 g/m?"; PO: 28.47 + 0.34 g/m*": N y NA p<0.01 vs PO).
La FS evaluada por el porcentaje de AcMv corregido por estrés, fue similar en los tres grupos (N:
101.74 + 1.23%; NA: 100.56 + 2.13%; PO: 100.21 + 0.95% - ns). La FD mostro diferencias entre
NAy PO (NA: 1.9 + 0.06, 2.05 £ 0.03-p< 0.03).

El cociente entre presion de pulso e indice de volumen latido fue mayor en los jévenes con N
(1.20 £ 0.02 mmHg/miI/m?) y NA (1.38 + 0.05 mmHg/ml/m?) respecto a los que presentaban PO
(1.13 £ 0.02 mmHg/ml/m? — p < 0.01), sefialando un disminucién de la distensibilidad arterial.

Conclusién
El analisis de los resultados permite concluir que en esta poblacion joven analizada, los
individuos no hipertensos con valores de presién arterial superiores a la 6éptima de acuerdo a la
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clasificacion europea, se encuentran alteraciones estructurales definidas por el aumento de la
masa ventricular izquierda y la disminucion de la distensibilidad arterial que identificarian a una
poblacién de mayor riesgo para el desarrollo de eventos cardiovasculares. Por otra parte y
sumando a lo sefalado anteriormente el grupo de NA presentaba a su vez alteracion de la
funcion diastélica ventricular izquierda.

Estas evidencias resaltan la necesidad de actuar precozmente en este grupo etareo con el
objetivo de evitar los cambios estructurales y disminuir el riesgo de eventos cardiovasculares.



