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Deși de la începutul 
pandemiei până în 
prezent s-au publicat 
multe studii într-o 
perioadă scurtă de 
timp, multe întrebări 
privind HTA și 
COVID-19 au rămas 
încă fără răspunsuri 
adecvate. 

Nu există date clare 
care să arate o legătura di-
rectă între prezența HTA, 
independent de vârstă și 
de alte comorbidități, și 
infecția sau evoluția că-
tre un prognostic se-
ver al infecției cu virusul 
SARS-CoV 2. Se cunoaște 
însă, faptul că pacienții cu 
evoluție cronică a hiper-
tensiunii arteriale asocia-
ză frecvent disfuncție en-
dotelială și leziuni ale or-
ganelor țintă, iar cu cât 
mai mare a fost numărul 
de comorbidități asocia-
te acestei afecțiuni - dia-
bet zaharat, bronhopneu-
mopatie cronică obstruc-
tivă, malignitate, cu atât 
mai nefavorabil a fost pro-
gnosticul. Așadar, în acest 
context, medicii cardio-
logi subliniază importanța 
diagnosticării hipertensi-
unii arteriale ascunse și 
menținerii sub control a 
valorilor tensionale prin 
măsurarea regulată a ten-
siunii arteriale, informa-
rea medicului curant da-
că apar modificări față de 
valorile țintă și respecta-
rea întocmai a tratamen-
tului antihipertensiv pre-
scris, doar medicul fiind în 
măsură să intervină asu-
pra acestuia. 

Măsurarea 
corectă, regulată a 
tensiunii arteriale 
și impactul 
aplicațiilor digitale 
de monitorizare a 
stilului de viață

Numeroase studii re-
cunosc deja importanța 
auto-măsurării tensiunii 
arteriale atât pentru de-

pistarea precoce a aces-
tei afecțiuni, cât și pentru 
monitorizarea regulată și 
menținerea sub control 
a valorilor tensionale. În 
același timp dezvoltarea 
dispozitivelor digitale, a 
aplicațiilor și posibilitatea 
evaluării de la distanță de 
către medic a valorilor în-
registrate reprezintă un 
pas important pentru ac-
cesul la servicii medica-
le și  o mai bună stare de 
sănătate, cel puțin pentru 
o categorie a populației. 
Aplicațiile pentru sănă-
tate de pe dispozitivele 
tip smartphone pot spri-
jini o adoptare mai rigu-
roasă a unui stil de viață 
echilibrat, esențial ală-
turi de tratamentul anti-

hipertensiv în gestionarea 
afecțiunii. 

Studiul HERB Digital 
Hypertension 1 (HERB-
DH1) a investigat eficaci-
tatea abordării digitale la 
pacienți cu hipertensiu-
ne esențială, care nu erau 
sub tratament antihiper-
tensiv. Schimbarea medi-
ei TA sistolice de la mo-
mentul inițial la 12 săp-
tămâni a fost semnifica-
tiv mai mare în grupul ca-
re a beneficiat de abor-
dare terapeutică digita-
lă. În comparație cu gru-
pul de control, pacienții 
din grupul cu terapie mo-
nitorizată digital au pre-
zentat reduceri semnifica-
tiv mai mari față de valoa-
rea inițială a tensiunii ar-

teriale sistolice la domici-
liu dimineața, la domiciliu 
seara, dar și cea măsura-
tă la birou. 

Atenție! 1 din 
5 hipertensivi 
nu știe că are 
valori tensionale 
crescute

Hipertensiunea ar-
terială este în continua-
re cel mai important fac-
tor de risc în bolile cardi-
ovasculare în lume, dar și 
în România. Hipertensiu-
nea arterială, o afecțiune 
silențioasă care apare de 
cele mai multe ori fără 
semne și simptome, es-
te ușor de diagnosticat 
iar menținerea sub con-
trol a valorilor tensionale 
prin stil de viață echilibrat 
și tratament corect anti-
hipertensiv poate reduce 
riscul de a muri prin infarct 
sau prin accident vascular 
cerebral. Prevalența HTA 
în România a fost esti-
mată la aproximativ 45% 
ca procent general din 
populația adultă, fiind mai 
mare la bărbați (50% sau 
chiar peste) comparativ 
cu femeile și fiind mai ma-
re în mediul rural compa-
rativ cu mediul urban. Mai 
important decât atât este 
faptul că un procent im-
portant din pacienții hi-
pertensivi nu știu că au 
hipertensiune, iar acest 
procent depășește  20%. 
Așadar, cel puțin 1 din 5 
hipertensivi nici nu știe că 
are valori tensionale cres-
cute. Evident că, având 
hipertensiune, pot deja să 
aibă complicații ale aces-
teia fără ca măcar să știe 
și să ia măsuri (arată stu-
diul SEPHAR III, realizat 
în 2016).

Dacă aceasta es-
te peste 140/90 mmHg 
ar trebui să se adreseze 
medicului de familie pen-
tru sfat calificat cu privire 
la intensificarea măsurilor 
de stil de viață și, dacă es-
te cazul, tratament medi-
camentos. Medicii cardio-
logi din România sublinia-
ză astfel importanța mă-
surării regulate a tensiu-
nii arteriale acasă, cu un 
aparat tensiometru pen-
tru braț, notarea valori-
lor înregistrate într-un jur-
nal  și păstrarea legăturii 
cu medicul, acesta fiind 
singurul care poate inter-
veni asupra tratamentului 
antihipertensiv. Tratamen-
tul antihipertensiv trebuie 
respectat întocmai cum a 
fost prescris. Altfel, riscăm 
să pierdem controlul valo-
rilor tensionale, iar paci-
entul este expus urmări-
lor hipertensiunii arteriale. 

„Cu toții ne dorim o 
Românie mai sănătoasă 
iar aceasta începe cu ro-
mâni mai bine informați, 
mai preocupați de propria 
sănătate și de a celor din 
jur. Hipertensiunea arte-
rială nu mai este o boală 
doar a vârstnicului, apare 
tot mai frecvent în jurul 
vârstei de 40-45 de ani, 

iar numărul de decese 
prin complicațiile hiper-
tensiunii arteriale a cres-
cut cu 71% în 2016 față 
de 2001”, a spus profesor 
univ. dr. Bogdan Alexan-
dru Popescu, președintele 
Societății Române de Car-

diologie, cu prilejul Zilei 
Mondiale a Inimii care a 
fost celebrată în toată lu-
mea, pe 29 septembrie. 
Impunerea unui stil de 
viață echilibrat este par-
te integrantă a tratamen-
tului antihipertensiv, ală-
turi de cel medicamentos, 
pentru un bun control al 
valorilor tensionale. Între 
măsurile igieno-dieteti-
ce importante este redu-
cerea consumului de sare 
care este foarte mare în 
România. Aportul crescut 
de sare poate sta și la ba-
za rezistenței HTA la tra-
tament. 

 Măsurarea 
tensiunii arteriale, 

obligatorie la 
peste 40 de ani

Având în vedere frecvența mare a 
hipertensiunii arteriale în rândul 
românilor, medicii recomandă ca și aceia 
care nu se cunosc cu hipertensiune 
arterială, mai ales dacă au peste 40 ani, 
să dețină un tensiometru de braț calibrat 
corect sau, în orice caz, să își măsoare 
periodic tensiunea arterială (acasă, la 
medic sau la farmacist, acolo unde găsesc 
disponibilitate). 

Hipertensiunea 
nu mai este 
doar o boală a 
vârstinicilor”

președintele 
Societății Române 
de Cardiologie

Prof. univ. dr. Bogdan 
Alexandru Popescu

Hipertensiunea arterială 
şi Covid-19. 

Cât este de periculos?
(Continuare)


