Efecto beneficioso del tratamiento antihipertensivo en

mayores de 80 anos

Beneficial effects of antihypertensive treatment in patients 80 years of age or older

Objetivo
Evaluar si el tratamiento antihipertensivo disminuye el riesgo de
accidente cerebrovascular (ACV) definitivo (no transitorio).

Diseno
Ensayo aleatorizado, controlado y doble ciego.

Lugar ]
195 centros de 13 paises (Europa, China, Norte de Africa y
Australasia).

Pacientes
Adultos de 80 afos o mas, con registros persistentes de
hipertensién arterial (HTA) sistdlica de 160 a 190mmHg.

Intervencién

Se enrolaron 3845 pacientes. De estos, 1933 fueron asignados
a recibir 1,5mg de indapamida con o sin 2 a 4 mg de perindo-
pril (para alcanzar el objetivo de 150/80 mmHg ) y 1912, asig-
nados a placebo.

Resultados principales

El seguimiento promedio fue de 1,8 afos ya que el estudio fue
finalizado luego del segundo andlisis interino. A los dos afios,
las TA sistdlica y diastolica fueron, respectivamente, 15,0/6,1
mmHg menores en el grupo tratamiento que en el grupo place-
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bo. El andlisis segun intencién de tratar*, mostré que para pre-
venir un ACV fatal o no fatal es necesario tratar durante dos
anos a 94 pacientes y para prevenir una muerte, a 40. Los prin-
cipales resultados crudos se detallan en la tabla 1, reportan-
dose que el ajuste por sexo, edad, TA y enfermedad cardiovas-
cular previa no modificé sustancialmente estos resultados.

Tabla 1: resultados en pacientes de 80 o mas afos tratados
con antihipertensivos.

Resultado HR* no ajustado 1C95%
ACV fatal o no fatal 0,70 (0,49 a 1,01)
Muerte por cualquier causa 0,79 (0,65 a 0,95)
Muerte por ACV 0,61 (0,38 a 0,99)
Muerte por causa cardiovascular 0,77 (0,60 a 1,01)
Muerte por insuficiencia cardiaca 0,48 (0,18 a 1,28)

ACV: accidente cerebrovascular. HR: Hazard ratio.

Conclusiones
El tratamiento antihipertensivo con indapamida con o sin
perindopril es beneficioso en mayores de 80 afios.
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Comentario

La prevalencia de HTA en ancianos ronda el 60% y se asocia a
una elevada morbimortalidad, siendo en los gerontes la tensién
arterial sistélica mejor predictor de eventos cardiovasculares que
la diastdlica. Si bien todavia no habia evidencia concluyente
sobre el tratamiento antihipertensivo en mayores de 80 afos, el
meta-analisis INDANA' y el estudio piloto de HYVET? sugerian
que el tratamiento de la HTA estaba asociado con una reduccién
del riesgo de ACV, pero también con un posible incremento del
de muerte por cualquier causa. Por lo tanto, la reduccién del
riesgo de muerte por ACV asociada al tratamiento antihipertensi-
vo que reporta el estudio que comentamos ya era conocida, sien-
do realmente novedosa la disminucion del riesgo de muerte por
cualquier causa.

Como suele suceder en otros ensayos podria existir un sesgo*
de seleccién de poblacion méas sana que la habitualmente aten-
dida en consultorio. Por lo tanto, podriamos suponer que seria
necesarios tratar menos pacientes para prevenir eventos fatales

y no fatales en poblaciones de mayor riesgo que la estudiada,
por ejemplo los pacientes de nuestra practica habitual.
Respecto de lo ético podriamos cuestionar haber dejado sin
tratamiento antihipertensivo a ancianos con registros persisten-
temente hipertensivos, sobre todo a aquellos pacientes con
antecedentes de ACV previos (el 6,7% de la muestra) y enfer-
medades cardiovasculares (el 11,5%).

Conclusiones del comentador

La poblacién de mayores de 80 afios esta en franco aumento a
nivel mundial. Hasta el momento la evidencia a favor del
tratamiento antihipertensivo en dicho grupo etario no era con-
cluyente. Este estudio refuerza la recomendacion del tratamien-
to antihipertensivo en ancianos hipertensos con estado general
aceptable, teniendo como objetivo una TA de 150/80mmHg.

Ver glosario*
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