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Ipertensione in gravidanza. In italiano le linee guida
del Nice
I disordini ipertensivi in gravidanza rappresentano un rilevante problema di
salute pubblica gestito ancora in maniera frammentata e subottimale,
nonostante la loro frequenza e il rischio di preeclampsia che può anche essere
fatale. Dalla Fondazione Gimbe la versione italiana delle linee guida del Nice
britannico per la diagnosi e terapia dell’ipertensione in gravidanza per
l’aggiornamento professionale e l’informazione alle donne. LE LINEE GUIDA
TRADOTTE DA GIMBE.

14 GEN - L’ipertensione arteriosa in gravidanza rappresenta un rilevante
problema di salute pubblica per donne e neonati, sia per la frequenza (interessa
circa il 10% delle donne gravide) sia per la gravità, in quanto – se non
correttamente diagnosticata e trattata – può determinare gravi conseguenze per
la donna (es. ictus, mortalità materna e aumento del rischio cardiovascolare) e
per il neonato (es. basso peso alla nascita, necessità di cure intensive
neonatali).
 
La Fondazione GIMBE ha realizzato la sintesi in lingua italiana delle linee guida
del National Institute for Health and Care Excellence(NICE), aggiornate a giugno
2019, già pubblicate nella sezione “Buone Pratiche” del Sistema Nazionale Linee

Guida, gestito dall’Istituto Superiore di Sanità.
 
Le linee guida NICE formulano raccomandazioni su vari aspetti: dal trattamento dell’ipertensione cronica e
gestazionale alle strategie per la diagnosi precoce della preeclampsia e al suo trattamento, inclusa la
definizione delle tempistiche di un eventuale parto pre-termine. Inoltre, le linee guida affrontano le
conseguenze a lungo termine dell’ipertensione in gravidanza, stimando sia la loro prevalenza in future
gravidanze, sia il rischio cardiovascolare complessivo nel corso della vita.

 
“Di questa patologia si parla relativamente poco –
afferma Nino Cartabellotta, Presidente della
Fondazione GIMBE – spesso affrontando solo la punta
dell’iceberg, ovvero la preeclampsia, già nota come
gestosi, che complica circa il 5% delle gravidanze”.
 
Per massimizzare l’efficacia delle strategie preventive,
invece, bisogna prendere in considerazione sia
l’ipertensione cronica (diagnosticata prima della
gravidanza o entro la 20a settimana di gestazione), sia
quella gravidanza-correlata che include ipertensione
gestazionale e preeclampsia, condizione a volte fatale.
 
Infatti, ricorda Gimbe, il Primo Rapporto sulla
sorveglianza della mortalità materna documenta che i

disordini ipertensivi della gravidanza sono al secondo posto tra le cause dirette di morte materna nel
periodo 2006-2012 e al terzo posto nel periodo 2013-2017.
 
“Caratteristiche e storia naturale dell’ipertensione in gravidanza – sottolinea Cartabellotta – dimostrano che
questa condizione, spesso sottovalutata e la cui gestione va oltre il periodo della gravidanza, viene trattata
esclusivamente dal team ginecologico. Al contrario, le cure primarie devono giocare un ruolo chiave nella
prevenzione, nel trattamento di prima linea e nel monitoraggio in gravidanza e dopo il parto”.
 
Per Gimbe è poi fondamentale il coinvolgimento dei medici di famiglia che devono saper gestire
adeguatamente questa condizione e quando opportuno indirizzare la donna verso l’assistenza specialistica
e monitorarla nel post partum, perché i disturbi ipertensivi in gravidanza aumentano sia il rischio di
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ipertensione in gravidanze successive, sia quello di patologie cardiovascolari a lungo termine.
 
“In tal senso - speicifica il presidente di Gimbe - è indispensabile un approccio multidisciplinare condiviso tra
cure primarie, assistenza specialistica e ospedaliera guidato da percorsi diagnostico-terapeutici-assistenziali
(PDTA) basati su linee guida di elevata qualità metodologica”.
 
“Le linee guida del NICE – puntualizza Cartabellotta – enfatizzano la necessità di un’adeguata e completa
informazione alla donna, con la quale vanno condivise sia le opzioni terapeutiche dell’ipertensione in
gravidanza e nel post partum (anche per non compromettere l’allattamento al seno), sia le adeguate
strategie di prevenzione per ridurre il rischio di morbilità cardiovascolare a lungo termine”.
 
“Auspichiamo che la versione italiana di queste linee guida  – conclude Cartabellotta – rappresenti
un’autorevole base scientifica per la costruzione dei PDTA regionali e locali, per la sensibilizzazione e
l’aggiornamento dei professionisti sanitari, oltre che per una corretta informazione delle donne gravide
rispetto al rischio di insorgenza di ipertensione e delle sue conseguenze precoci e tardive, e di quelle già
ipertese che intendono affrontare una gravidanza”.
 
Le “Linee guida per la diagnosi e la terapia dell’ipertensione arteriosa in gravidanza” sono disponibili a:
www.evidence.it/ipertensione-gravidanza.

14 gennaio 2020

© Riproduzione riservata

Altri articoli in Scienza e Farmaci 

“Ogni professione sanitaria ha
immaginato il futuro a modo suo. Ora
ridefiniamo insieme ruoli e
competenze. Speranza abbia il
coraggio di riformare il Ssn”. Intervista
al presidente Fnomceo Filippo Anelli

Aifa, Agenas e Ministero della Salute.
Direttori generali cercasi. Ecco tutti i
nomi in pista

Il “primario” che non esercita le
proprie funzioni di indirizzo e controllo
è comunque responsabile in caso di
danni al paziente

Caso Venturi. Rinviati a giudizio i 9
componenti dell’Ordine che avevano
radiato l’assessore

Trasfusioni di sangue. Nuove
raccomandazioni dal Ministero per la
salute per evitare errori nella
definizione del gruppo sanguigno

Streptococco. Ecco i consigli degli
esperti del Bambino Gesù su come
comportarsi in caso di infezione

Timbrava il cartellino e andava a fare
intramoenia in nero. Denunciato
primario a Cuneo

4
 

5
 

6
 

7
 

8
 

9
 

10
 

Quotidianosanità.it
Quotidiano online 
d'informazione sanitaria. 
QS Edizioni srl
P.I. 12298601001

Via Boncompagni, 16
00187 - Roma

Via Vittore Carpaccio, 18
00147 Roma (RM)

Direttore responsabile
Cesare Fassari

Direttore editoriale 
Francesco Maria Avitto

Direttore generale 
Ernesto Rodriquez

Redazione
Tel (+39) 06.59.44.62.23
Tel (+39) 06.59.44.62.26
Fax (+39) 06.59.44.62.28 
redazione@qsedizioni.it 

Pubblicità
Tel. (+39) 06.89.27.28.41
commerciale@qsedizioni.it

Copyright 2013 © QS Edizioni srl.
Tutti i diritti sono riservati 
- P.I. 12298601001 
- iscrizione al ROC n. 23387 
- iscrizione Tribunale di Roma n.
115/3013 del 22/05/2013

Riproduzione riservata.
Policy privacy

Commenti: 0 Ordina per 

Plug-in Commenti di Facebook

Novità

Aggiungi un commento...

Chi sceglie di proseguire nella navigazione su questo sito oppure di chiudere questo banner, esprime il consenso all'uso dei cookie.   Privacy Policy Accetto

Sezione:GIMBE

Rassegna del 
16/01/2020
Notizia del:
16/01/2020

Foglio:2/2Lettori: 7.999
www.quotidianosanita.it

LINK ALL'ARTICOLO

Servizi di Media Monitoring

Il 
pr

es
en

te
 d

oc
um

en
to

 e
' a

d 
us

o 
es

cl
us

iv
o 

de
l c

om
m

itt
en

te
.

S
P

ID
E

R
-C

H
44

-W
E

B
P

O
R

T
A

L-
88

16
02

76

http://www.quotidianosanita.it/scienza-e-farmaci/articolo.php?articolo_id=80253

