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La tercera edicion de este libro sobre
hipertension arterial aparece en el 2018,
precedida por las ediciones del 2013 y 2007.
La presente edicidon cuenta con una version
electronica muy util por cierto. El contenido
de sus 497 péaginas se divide en 10 secciones
que cubren los aspectos fundamentales vy
clinicos de la hipertension.

Epidemiologia. Nos brinda ladistribucionylos
determinantes de la hipertension, inicialmente
en un enfoque de la poblaciéon en general.
Pero posteriormente, los capitulos presentan
los hallazgos en los difertentes continentes
y uno de ellos se refiere especificamente a
la poblacion Latinoamericana y del Caribe.
Identifica los factores que favorecen la
epidemia de hipertension y enfermedades
cardiovasculares en la region mencionada.
Como causa de la misma se menciona a la
falta de acceso a los cuidados de salud, el bajo
nivel socioeconémico, la falta de incorporacioén
del individuo o de todo el grupo humano,
de los elementos culturales de otro grupo,
la pobre comunicacibn médico paciente,
el sindrome metabdlico, la obesidad y la
diabetes, el consumo de bebidas azucaradas
y la sensibilidad a la sal, la dislipidemia y la
falta de estudios adecuados de seguimiento.

Fisiopatologia. La patogénesis de la

hipertension describe el origen y la evolucion
de la enfermedad con todos los factores
que estan involucrados en ella. Atribuyen un
rol preponderante a la regulacién renal de
relacion entre la sal y el agua para el control
cronico de la presion arterial. Afirman que en
todas las formas de hipertension experimental
o humana estudiadas hasta ahora, hay un
cambio de natriuresis de presion a una presion
arterial mas elevada. Este cambio puede
deberse a trastornos neurohormonales o
intrarrenales que reducen la tasa de filtracion
glomerular o aumentan la reabsorcion tubular
renal de sal o de agua. Lo novedoso de este
texto es el capitulo que enfoca la participacion
de mecanismos inflamatorios e inmunoldgicos
en la hipertension arterial.

Diagnéstico y evaluacién. El analisis de los
factores de riesgo de hipertension generados
por el medio ambiente muestra evidencias de
la relaciéon con el frio, el invierno, los ruidos,
la altitud y otros factores. Pero ademas tiene
capitulos especificos para el control de la
presion arterial en el consultorio/domicilio
y la medicién ambulatoria. También tienen
referencias a varias formas de hipertension
secundaria. Nos parece que la revision sobre
hipertension renovascular presenta datos
valiosos en datos clinicos, pero también en
imagenes, tablas y algoritmo.
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Estratificacion de riesgos. La historia
natural de la hipertension no tratada es
desarrollada  extensamente, con  sus
expresiones en los 6rganos blanco, pero
también su impacto clinico como enfermedad
cardiovascular. Demuestra que la presion
arterial elevada es un factor de riesgo fuerte,
progresivo y continuo para las enfermedades
cardiovasculares, la mortalidad asi como
también la enfermedad renal crénica. Luego
se presenta la hipertension sistélica aislada
como un factor de riesgo importante de
enfermedades cardiovasculares, incluso
mayor que la presion arterial diastdlica.
Finalmente enfoca la evaluacién del dano de
los érganos blanco de la hiperension.

Terapia antihipertensiva y manejo de la
hipertension. La terapia es desarrollada a
partir de la dieta, con la reduccion de la sal
(cloruro de sodio) o el aumento de la ingesta
de potasio y varios otros factores de la dieta.
Los diuréticos son presentados como una de
las clases de medicamentos mas importantes
utilizados en el tratamiento de la hipertension
por su accion en la reduccion del volumen
extracelular y aumento de la eliminacion
de sal, que disminuyen la presién arterial.
Hace referencia luego a los bloqueadores
adrenérgicos periféricos. Luego se presentan
a los bloqueantes del sistema Renina,
Angiotensina, Aldosterona, con abundante
y precisa bibliografia. Los bloqueantes de
los canales de calcio son presentados en
sus diferentes generaciones y se menciona
su amplio uso en la clinica, disminuyen
la presion arterial con un buen perfil de
seguridad y relativa pocas contraindicaciones.
Son analizados los agentes simpaticoliticos
centrales y vasodilatadores directos como
la hidralazina y el minoxidil por ejemplo,
asi como también otros medicamentos. La
combinacion de terapias medicamentosas es
abordada con un enfoque amplio, que parte
de la filosofia y la fisiologia de la combinacion
de medicamentos y culmina con la pildora
unica, que incluyen en un solo comprimido
varios medicamentos. Finaliza con la terapia
de dispositivos, la denervacién simpatica
de la arteria renal y la activacion de los
barorreceptores mecanoreceptores. Como
debe el médico implementar la reduccion de
la presion arterial es analizado con mucho
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detalle en el texto que les comentamos.
También se presentan datos sobre el manejo
de la hipertension en situaciones clinicas
concretas y frecuentes, como la insuficiencia
cardiaca o renal, la obesidad, y la diabetes
mellitus.

Poblaciones y situaciones especiales.
Estudios en curso. La hipertension en el
embarazo, en los pacientes afosos, en los
afroamericanos, la hipotension ortostatica,
la hipertensiéon resistente y en el periodo
perioperativo.

Hipertension y tratamiento en el futuro. La
estrategia basada en el manejo por equipo de
la hipertension, es presentada como la que
mayor éxito para el control de la hipertension
en la poblacién. Se analiza la composicion
de los integrantes del equipo y sus funciones
respectivas.

Guias. Varias guias son
consideracién de los
americanas como europeas.

puestas a
lectores, tanto

Conclusion. Se trata entonces de un libro
completo para los interesados en conocer
con detalles diferentes aspectos de la
hipertension, tanto desde el punto de vista
clinico (internistas, médicos de familia,
cardidlogos, nefrélogos) como desde el punto
de vista de las ciencias basicas (bioquimicos,
fisidlogos, fisiopatdlogos).



