Julio, 2018

Ministerio de
Salud

Gobierno de Chile

SUBSECRETARIA DE SALUD PUBLICA
DIVISION DE PLANIFICACION SANITARIA
DEPARTAMENTO EVALUACION DE TECNOLOGIAS SANITARIAS Y SALUD BASADA EN EVIDENCIA

INFORME DE BUSQUEDA Y SINTESIS DE EVIDENCIA DE VALORES Y PREFERENCIAS DE
PACIENTES
Guia de Practica Clinica Hipertension arterial primaria o esencial en personas
de 15 afios y mas - 2018

PREGUNTA N°2. EN PERSONAS MAYORES DE 15 ANOS CON SOSPECHA DE HIPERTENSION ARTERIAL, ¢éDEBE
REALIZARSE EL DIAGNOSTICO DE HIPERTENSION ARTERIAL MEDIANTE AUTO MONITOREO AMBULATORIO DE PRESION
ARTERIAL O MEDIANTE EL PERFIL DE PRESION ARTERIAL?

Uno de los factores a considerar para formular una recomendacién en Guias de Practica Clinica con
la metodologia “Grading of Recommendations Assessment, Development and Evaluation” son las
preferencias u opiniones de los pacientes, permitiendo abordar y elaborar recomendaciones con
criterios no solo técnicos y cientificos. Conocer la perspectiva de los pacientes aporta una visién mas
integral sobre temas importantes y pertinentes para ellos, como su opinidn y punto de vista acerca
de resultados de salud, riesgos y beneficios, preferencias sobre tratamiento y cuidados, impacto de
su condicién de salud sobre su vida y entorno, y sobre sus necesidades de informacién y apoyo .

ESTRATEGIA DE BUSQUEDA

Se realizé una busqueda especifica por pregunta que considerd revisiones sistematicas y estudios
primarios (cualitativos y cuantitativos) que describian valores, preferencias y/o percepciones
respecto a la enfermedad y/o calidad de vida de personas mayores de 15 afios con sospecha de
hipertension arterial, respecto a realizarse el diagndstico de hipertensién arterial mediante auto
monitoreo ambulatorio de presion arterial (AMPA) o mediante el perfil de presion arterial.

Se identificaron términos MESH y textos libres. La blusqueda considerd estudios publicados en
inglés, espaiol y portugués sin restringir el periodo de buisqueda. La base de datos consultada fue
Pubmed y LILACS (Ver detalle en Anexo 1 “Términos de Busqueda y Resultados de la busqueda”).

SINTESIS DE EVIDENCIA SEGUN PREGUNTA

Una vez ejecutada la busqueda, se evaluaron los titulos y resimenes de los estudios encontrados y
se filtraron los articulos potencialmente relevantes para ser revisados a texto completo, finalmente
se seleccionaron aquellos articulos permitentes y se realizd un resumen por pregunta, a
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continuacién un resumen de las resultados relevantes identificados respecto a valores vy
preferencias.

Resumen de evidencia

No se encontraron estudios de valores y preferencias de pacientes que respondieran la pregunta. Si
se encontraron estudios que evalian las motivaciones de pacientes para comenzar a monitorizar su
presidn arterial y sobre sensaciones, reacciones o percepciones que genera la lectura de cifras
tensionales a través de los equipos de AMPA.

Una revisidn sistematica de evidencia cualitativa sobre perspectivas del paciente y del médico
acerca de auto medicién de presién arterial AMPA en el tratamiento de hipertensién, exploré
aspectos relacionados con: cdmo se discutié sobre AMPA en las consultas, motivacién de los
pacientes para comenzar a auto monitorizarse, como los pacientes y médicos usaron el AMPA para
promover cambios de comportamiento, barreras percibidas y facilitadores del uso de AMPA por
pacientes y médicos.

Se incluyeron once estudios (358 pacientes y 91 médicos). Se presentaron tres temas principales:
interpretacion, atribucidon y accién, conveniencia y tranquilidad-ansiedad e incertidumbre y
autonomia y empoderamiento del paciente que mejora la alianza médico-paciente (1).

El AMPA fue exitoso en resoluciéon de consultas sobre HTA, al facilitar la interaccion y acortar la
brecha en la relacidn médico-paciente. La incertidumbre sobre su utilizacién podria reducirse
proporcionando informacién especifica sobre: como interpretar los valores del AMPA, qué variacion
es aceptable, qué ajustes son necesarios en el equipo, qué deberia preocupar a los pacientes y cdmo
actuar al respecto (1).

Un estudio cualitativo realizado en Australia, entre 18 pacientes que asistian a farmacias
comunitarias, con el objetivo de conocer el enfoque de éstos en el control de la presidn arterial, sus
actitudes ante la variabilidad en la presién arterial y sus respuestas a lecturas de cifras tensionales
altas, demostré luego de entrevistas telefénicas individuales semiestructuradas, grabaciones de
audio, transcripcién textual y analisis tematico, que muchos pacientes autorregulaban la frecuencia
del monitoreo segun necesidad u oportunidad percibida. La mayoria era indiferente a fluctuaciones
de presidon arterial y las consideraba normales. Frente a lecturas altas de presidn arterial, las
acciones realizadas fueron muy variables y sin planes de accién claros. Varios pacientes
reconocieron que una presion arterial elevada era consecuencia de no tomar su medicacion
antihipertensiva, lo que desencadend la reanudacidn del cumplimiento a corto plazo de tratamiento
(reiniciar su medicacion) y/o automedicacion. Este estudio destaca una inapropiada autogestion de
la hipertension por parte de los pacientes. Las percepciones erréneas (por ejemplo, aceptar como
normales las fluctuaciones de presion arterial), pueden producir actitudes indiferentes e influir en
las acciones de autogestion de los pacientes. Esta falta de conocimiento pone en riesgo la
adherencia a largo plazo a la terapia antihipertensiva (2).
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ANEXO 1: TERMINOS DE BUSQUEDA Y RESULTADOS DE LA BUSQUEDA

1. Términos de busqueda
FILTRO: “Self-monitoring blood pressure in hypertension”
Resultados de la busqueda

Base de datos Google académico
N° de articulos obtenidos 2

N° de articulo seleccionados por titulo/abstract 1

N° de articulos seleccionados finales 1!

1. Términos de busqueda

FILTRO: “qualitative study monitoring of blood pressure patients’ perception”

(("qualitative research"[MeSH Terms] OR ("qualitative"[All Fields] AND "research"[All Fields]) OR "qualitative
research"[All Fields] OR ("qualitative"[All Fields] AND "study"[All Fields]) OR "qualitative study"[All Fields]) AND
monitoring[All Fields] AND ("blood pressure"[MeSH Terms] OR ("blood"[All Fields] AND "pressure"[All Fields]) OR
"blood pressure"[All Fields] OR "blood pressure determination"[MeSH Terms] OR ("blood"[All Fields] AND
"pressure"[All Fields] AND "determination"[All Fields]) OR "blood pressure determination"[All Fields] OR ("blood"[All
Fields] AND "pressure"[All Fields]) OR "blood pressure"[All Fields] OR "arterial pressure"[MeSH Terms] OR
("arterial"[All Fields] AND "pressure"[All Fields]) OR "arterial pressure"[All Fields] OR ("blood"[All Fields] AND
"pressure"[All Fields])) AND patients'[All Fields] AND ("perception"[MeSH Terms] OR "perception"[All Fields])) AND
("loattrfull text"[sb] AND "2013/07/27"[PDat] : "2018/07/25"[PDat])

Resultados de la busqueda

Base de datos Pubmed (Full text, ultimos 5 afios)
N° de articulos obtenidos 3

N° de articulo seleccionados por titulo/abstract 1

N° de articulos seleccionados finales 12
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