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RESUMEN

Antecedentes

Actualmente, existen muchos agentes hipotensores disponibles para el tratamiento de la hipertension primaria (presion arterial sistdlica
> 140 mmHg o presion arterial diastdlica = 90 mmHg, o ambas). Se han llevado a cabo ensayos controlados aleatorizados (ECA) para
investigar la evidencia de estos agentes. Hay, por ejemplo, evidencia sélida de ECA que indica que las tiazidas reducen la mortalidad y
la morbilidad. En algunos de esos ensayos se utilizé la reserpina como terapia de segunda linea. Sin embargo, se desconoce el efecto
hipotensor relacionado con la dosis de este agente.

Objetivos

El objetivo primario de esta revisidn es cuantificar la eficacia relacionada con la dosis de la reserpina versus placebo o ninglin tratamiento
para la reduccidn de la presion arterial sist6lica (PAS) o de la presion arterial diastélica (PAD), o ambas.

También se intentaron evaluar los efectos relacionados con la dosis de la reserpina sobre la presidn arterial media (PAM) y la frecuencia
cardiaca, asi como los efectos relacionados con la dosis sobre los retiros debidos a eventos adversos.

Métodos de blisqueda

Se hicieron busquedas en el registro especializado del Grupo Cochrane de Hipertensidon (Cochrane Hypertension Group) (enero 1946
a octubre 2016), CENTRAL (2016, nimero 10), MEDLINE (enero 1946 a octubre 2016), Embase (enero 1974 a octubre 2016), y en
ClinicalTrials.gov (todas las fechas hasta octubre 2016). También se localizaron las citas en las secciones de referencias de los estudios
recuperados.

Criterios de seleccion

Los estudios incluidos fueron ensayos controlados verdaderamente aleatorizados (ECA) que compararon monoterapia con reserpina con
placebo o ningln tratamiento en participantes con hipertension primaria.

Obtencion y andlisis de los datos

Se evaluaron los métodos de aleatorizacién y ocultacidn. Se extrajeron y analizaron datos sobre la reduccidn de la presion arterial, la
frecuencia cardiaca y los retiros debidos a efectos adversos.
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Resultados principales

Se encontraron cuatro ECA (con un total de 237 participantes) que cumplian con los criterios de inclusién, ninguno de los cuales se encontré
a través de la bisqueda actualizada de 2016. El efecto combinado general demuestra una reduccién estadisticamente significativa de la
presion arterial sistdlica (PAS) en los participantes que toman reserpina en comparacion con placebo (diferencia de medias ponderada
(DMP) -7,92, intervalo de confianza (IC) del 95%: -14,05 a -1,78). Debido a la heterogeneidad significativa entre los ensayos, no fue posible
encontrar un efecto significativo sobre la presién arterial diastdlica (PAD), la presidn arterial media (PAM) ni la frecuencia cardiaca (FC). Una
dosis de reserpina de 0,5 mg/dia o mas logré los efectos de la PAS. Sin embargo, no fue posible determinar el patrén de dosis-respuesta
debido al escaso nimero de ensayos. No se combinaron los datos del ensayo que investigd el Rauwiloid versus placebo con los datos de
la reserpina de los tres ensayos restantes. Lo anterior se debe a que el Rauwiloid es un extracto alcaloide diferente de la planta Rauwolfia
serpentinay la dosis utilizada no es equivalente a la reserpina. Ninguno de los ensayos incluidos informd retiros debidos a efectos adversos.

Conclusiones de los autores

Lareserpina es efectiva para la reduccion de la PAS en aproximadamente el mismo grado que otros farmacos hipotensores de primera linea.
Sin embargo, no fue posible establecer conclusiones firmes acerca del patron de dosis-respuesta debido al escaso nimero de ensayos. Se
necesitan mas ECA para evaluar los efectos de la reserpina sobre la presion arterial y para determinar el perfil de seguridad relacionada
con la dosis antes de que se pueda establecer la funcién de este farmaco en el tratamiento de la hipertensién primaria.

RESUMEN EN TERMINOS SENCILLOS

Reserpina para bajar la presion arterial

La reserpina, un extracto de la planta natural Rauwolfia serpentina, se utilizé en el pasado como tratamiento de primera linea para reducir
la presion arterial. Hoy en dia, se utiliza menos cominmente como tratamiento de segunda linea. El objetivo de esta revision fue evaluar
la eficacia de la reserpina como agente de primera linea para reducir la presion arterial en la hipertension primaria. El método consistia
en encontrar y resumir la mejor evidencia existente de ensayos controlados aleatorizados. Se considerd que la calidad de los estudios
incluidos era razonable, con métodos de aleatorizacion y cegamiento aceptables en general, como se muestra en los graficos de "Riesgo
de sesgo". Se observé una deficiencia cuando los estudios no proporcionaban una descripcién detallada de los métodos o resultados,
introduciendo asi un posible sesgo de notificacion derivado de la notificacion selectiva u otros sesgos, como la falta de ocultacion de
la asignacidn. Para asegurar la inclusion sélo de evidencia de buena calidad, sélo se considerd que un estudio tenia una calificacion
alta si habia evidencia clara de que se habian hecho todos los esfuerzos posibles para asegurar que ni el participante ni el médico o los
evaluadores conocian el farmaco que estaba tomando el participante, mediante la ocultacion de la asignacion y el cegamiento durante
todo el estudio.

Este metanalisis sistematico concluyd que la reserpina es efectiva para reducir la presion arterial sistdlica como agente de primera linea. El
grado de este efecto fue de leve a moderado. Debido a que los cuatro estudios incluidos no investigaron un amplio rango de dosis, no hubo
datos disponibles para inferir una respuesta relacionada con la dosis sobre la presion arterial. No hay suficientes datos disponibles para
evaluar los efectos adversos del tratamiento con reserpina. Esta actualizacion no reveld nuevos estudios; por lo tanto, las conclusiones de
esta revision no han cambiado y representan la evidencia mas actualizada, vigentes hasta octubre de 2016.
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