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Resumen

Objetivos: Analizar el método de actuacion ante una crisis hipertensiva (CH) en un servicio de
urgencias hospitalario. Conocer la actuacion ante una crisis hipertensiva en un servicio de urgencias
en un hospital comarcal, las exploraciones y pruebas complementarias que se llevan a cabo y valorar
el abordaje terapéutico realizado.

Métodos: Estudio observacional retrospectivo, descriptivo de revision de historias clinicas. Se
incluyeron a 267 pacientes con diagndstico al alta de crisis hipertensiva durante el afio 2017, de los
cuales cumplian criterios de inclusién 125 pacientes. Criterios de inclusion: cifras TAS igual o
superior a 180 mmHg y/o TAD igual o superior a 120 mmHg. Se excluyeron las gestantes. Los datos
fueron recogidos y analizados a partir de la historia clinica informatizada. Se establecieron como
variables la exploracion fisica y las pruebas complementarias y tratamiento administrado.

Resultados: Cumplian criterios 125 pacientes. Exploracion fisica: auscultaciéon cardiaca a 110
pacientes (88%), auscultacion pulmonar a 108 (86,4%) y exploracion neuroldgica a 74 (59,2%).
Pruebas complementarias: electrocardiograma a 64 pacientes (51,2%), analisis de sangre con
bioquimica y hemograma a 56 pacientes (44,8%), enzimas cardiacas a 21 pacientes (16,85). A
ningun paciente se realizé fondo de ojo. En 33 pacientes (26,4%) no constaba el tratamiento
recibido. Tratamiento de primer escalén de mayor a menor frecuencia: inhibidores de la enzima
convertidora de angiotensina (IECA) (77,2%), pirazolonas (15,2%), antagonistas del calcio (8,7%),
diuréticos del asa (4,3%), benzodiacepinas (4,3%), betabloqueantes (2,2%), alfabloqueantes (2,2%) y
antagonistas de los receptores de la angiotensina II (1,1%).

Conclusiones: A 9 de cada 10 pacientes se le realizé auscultacion cardiopulmonar. A 6 de cada 10
se le realizo exploracidon neuroldgica. En cuanto a pruebas complementarias, la mas realizada fue el
electrocardiograma, que se llevo a cabo en la mitad de los pacientes y en 4 de cada 10 pacientes se
extrajo analisis sanguineo y a 2 de cada 10 se realizo enzimas cardiacas. A ningun paciente se le
observo el fondo de ojo. Como se indica en las guias clinicas el grupo terapéutico mas usado son los
IECA en practicamente 3 de cada 4 pacientes. Nuestro estudio ofrece resultados similares a los
observados en otras series.
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