
 

 

 



 

 

 

 

 
 

 

 
 
 
 
 
 
 

  
 
 

 

 
 
 
 

 

 
 



 

 

 

 

 
 

 
 

 

 

 

 

  

 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

Paciente que acude al Servicio de 

Urgencias por síntomas de presión 

arterial alta

Elaborar historia clínica 

Registrar la presión arterial

¿ PRESIÓN ARTERIAL 

mayor de 160 / 90 mm 

Hg ?

¿DAÑO A ÓRGANO 

BLANCO?

Traslado a hospitalización al 

segundo o tercer nivel de atención

Ajuste de tratamiento y 

alta a casa
NO

SI

SI

NO

Diagrama de Flujo

     DIAGNOSTICO Y REFERENCIA OPORTUNA DEL PACIENTE CON CRISIS HIPERTENSIVA



 

 

 

 

Paciente con diagnóstico de 

CRISIS HIPERTENSIVA

DAÑO A ÓRGANO 

BLANCO

Hospitalización

Vigilancia estrecha

Ajuste de tratamiento y 

alta a casa

SI NO

Diagrama de Flujo

                  TRATAMIENTO ADECUADO DEL PACIENTE CON CRISIS HIPERTENSIVA

EMERGENCIA 

HIPERTENSIVA
URGENCIA HIPERTENSIVA

TRASLADO INMEDIATO A HOSPITAL DE 

SEGUNDO O TERCER NIVEL

TRATAMIENTO EN PRIMER NIVEL CON 

MEDICAMENTOS POR VIA ORAL

1. Inhibidores de la enzima convertidora de 

angiotensina: 

     a.Captopril:25mg cada 6-8 horas

     b.Enalapril: 10mg cada 12 horas, dosis máxima 

40mg al día

2.Betabloqueadores: 

     a. Metroprolol: 50-100mg cada 12 horas

     b. Atenolol: 50mg cada 12-24 horas

3.Antagonistas de los receptores de angiotensina 

II:

     a.Losartan: 50mg cada 12 horas, 

     b.Candesartan: 8-16mg cada 24 horas,

     c. Telmisartan: 40-80mg cada 24 horas.

4.Calcioantagonistas: 

     a.Amlodipino: 5-10mg cada 24 horas,

     b. Nifedipino: 30-60mg cada 24 horas.

5.Diuréticos tiazídicos: 

     a.Hidroclorotiazida 

     b.Clortalidona: 25mg cada 24 horas.

1.Labetalol: dosis de impregnación 20mg,                       

seguida por una dosis incremental de 20 a 80mg 

con intervalos de 10 min hasta conseguir el efecto 

deseado. Puede utilizarse en infusión a dosis de 

1 a 2 mg/min.

2.Nicardipina: es un calcio antagonista con alta 

selectividad vascular y fuerte actividad   

vasodilatadora cerebral  y coronaria. La infusión 

inicial es de 5mg/h con aumentos de 2.5mg/h 

cada 5min, hasta un máximo de 15 mg/h.

3.Nitroprusiato: es un vasodilatador arterial y 

venoso que disminuye la postcarga y precarga. 

La velocidad de infusión no debe ser mayor de 

2gr/kg/min.

4.Nitroglicerina: es un venodilatador potente. La 

dosis es 5 mcg/min con un incremento de hasta 

20mg.


