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INTRODUCCION

Caso de un varon de 49 anos de edad, con tratamiento para la presion arterial (PA), que acude a la farmacia porque
ultimamente nota presion y dolor de cabeza. Tras la toma aislada de la PA en la farmacia, el valor medio obtenido
fue el siguiente: PAS 136 mmHg/ PAD 97 mmHQg y pulso 91. Actualmente el paciente toma enalapril 20mg (1-0-0) y
amlodipino 5mg (0-0-1).

INTERVENCION FARMACEUTICA

Debido a que presenta un mal control de la PA, a pesar de un buen cumplimiento, se decide ofrecer un seguimiento
de la misma en la farmacia. Para ello se programan una serie de visitas sucesivas en las que se le indica al paciente
el protocolo a seguir para la correcta medida de la PA.

Tras un seguimiento mensual de la PA el valor medio obtenido en las visitas ha sido de PAS 131,6 mmHg/PAD 97,3
mmHg. Observamos que el paciente, aun cumpliendo el tratamiento, presenta una Hipertension Arterial (HTA)
grado I, ya que la media de los valores obtenidos de PAD esta entre 90-99 mmHg (figura 1).

Se decide por tanto remitir al
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Figura 1. Seguimiento mensual de la PA.
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Figura 2. Informe de MAPA
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