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Neue internationale Richtlinien zur Hypertonie-Therapie

Das Joint National Committee on Prevention, Detection, Evaluation, and Treatment of High Blood
Pressure (JNC) und die European Society of Hypertension-European Society of Cardiology (ESH-ESC)
haben neue Richtlinien zur Diagnostik und Therapie der Hypertonie veröffentlicht. Obwohl beide
Gesellschaften in vielen Punkten ähnliche Empfehlungen abgegeben haben, gibt es doch auch eini-
ge wesentliche Unterschiede. Bereits auf den ersten Blick fällt auf, daß die JNC-VII-Guidelines relativ
kurz gehalten sind (14 Seiten, eine längere, ergänzende Publikation wurde angekündigt), während die
ESH-ESC-Richtlinien mit 44 Seiten (ähnlich wie frühere JNC-Guidelines) doch sehr umfangreich
sind. Diese Tatsache ist vor allem auf unterschiedliche Zielsetzungen zurückzuführen. Die amerika-
nischen Kollegen wollten offensichtlich vor allem eine kompakte, in der Praxis leicht anzuwendende
Anleitung verfassen. Wie sie selbst in der Einleitung schreiben, war die Umsetzung früherer Richtli-
nien mangelhaft und dies wurde auf die ausführliche Darstellung der sehr komplexen Zusammen-
hänge der kardiovaskulären Risikofaktoren zurückgeführt. In der neuen Fassung fehlen daher Tabel-
len zur Risikostratifizierung der Patienten. Statt dessen wird, basierend auf den Daten der Prospec-
tive Study Collaboration, die Bedeutung des Blutdruckes per se sehr stark betont und auf die vom
Alter unabhängige lineare Zunahme des kardiovaskulären Risikos ab Blutdruckwerten von 110/75 mmHg
hingewiesen. Dementsprechend haben die JNC-VII-Richtlinien auch die Klassifikation von Blutdruck-
werten zwischen 120 und 140 bzw. 80 und 89 mmHg als normal oder hochnormal verlassen und
dieses Stadium als „Prehypertension“ bezeichnet und damit de facto mit einem Krankheitswert ver-
sehen. Somit sind die JNC-VII-Richtlinien in der derzeitigen Fassung sehr stark auf den Blutdruck
zentriert, wohl in der Hoffnung, daß damit der Blutdruckeinstellung in der Praxis ein noch größerer
Stellenwert zukommt.

Im Gegensatz dazu vertreten die europäischen Experten mehr das Konzept des umfassenden Mana-
gements aller Risikofaktoren. Welcher Zugang tatsächlich erfolgreicher sein wird, wird sich wohl erst
in den nächsten Jahren und Jahrzehnten zeigen.

Neben diesen konzeptionellen Unterschieden fallen aber auch durchaus unmittelbar praxisrelevante
Differenzen auf. Entsprechend der Vorgabe „Blutdruckreduktion ist alles“ schließen die amerikani-
schen Autoren unter dem Eindruck der ALLHAT-Studie, daß Thiaziddiuretika für die meisten Patien-
ten mit Hypertonie die Medikamente der ersten Wahl sein sollten, während in den ESH-ESC-Empfeh-
lungen bei der Auswahl der Substanzklasse den Begleiterkrankungen wesentlich mehr Bedeutung
beigemessen wird. Die Diskussion über diesen Punkt wird jedoch von beiden Gesellschaften inso-
fern relativiert, als unisono darauf hingewiesen wird, daß für die meisten Patienten eine Kombina-
tionstherapie notwendig ist, um die entsprechenden Zielblutdruckwerte zu erreichen.

Univ.-Prof. Dr. Gert Mayer
Klinische Abteilung für Nephrologie, Universitätsklinik für Innere Medizin Innsbruck
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