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Harde feiten

Hypertensie is 1 van de meest

belangrijke vermijdbare oorzaken van

premature CV morbiditeit en

mortaliteit.

The Lancet 2021 398957-980DOI: (10.1016/S0140-6736(21)01330-1) 



Harde feiten

Wereldwijd:
Prevalentie 30-45% bij volwassenen 

> 60% bij 60 plussers

Tussen 1990 en 2019  verdubbeling van het aantal

mensen 30-79 jaar met hypertensie

331 miljoen vrouwen in 1990 tot 626 miljoen in 2019

317 miljoen mannen in 2019 tot 652 miljoen in 2019

The Lancet 2021 398957-980DOI: (10.1016/S0140-6736(21)01330-1) 



Voordelen van 
bloeddrukdaling



Wat is arteriële 
hypertensie?



“Real World data” 
suboptimale BD controle



Uniforme behandelingsstrategie voor
hypertensie

.



80% BD controle in hypertensie trials
Vanwaar de slechte controle in realiteit?

2018 ESH-ESC richtlijnen identificeert 3 belangrijke factoren :

1. Slechte therapietrouw van de patiënt

2. Therapeutische inertie van de zorgverlener

3. Gebreken in de lokale gezondheidszorg voor chronische ziekten



“Yentl Syndrome 

is the misdiagnosis of women 
unless they have symptoms as 
shown by men. The name 
comes from the 1983 film 
Yentl, where Barbara 
Streisand plays a woman 
pretending to be a man.”



Hypertensie is de 1 risicofactor voor CV dood 
bij vrouwen



Is hypertensie gevaarlijker voor vrouwen ?



JAMA Cardiol. 2020;5(3):255-262. doi:10.1001/jamacardio.2019.5306

Bloeddruk verhoging stijgt sneller bij vrouwen

Co-factoren:

Obesitas
Stijfheid van de arteriën
Autoimmune ziekte



Prevalentie van hypertensie



Eva Gerdts. Hypertension. Gender Differences in Left Ventricular Structure and Function During Antihypertensive Treatment, Volume: 51, Issue: 4, 

Pages: 1109-1114, DOI: (10.1161/HYPERTENSIONAHA.107.107474) 

Vrouwen ontwikkelen meer “pre-klinische” 
cardiale orgaan schade

937 hypertensie ptn, opvolging via echocardiografie

Hogere prevalentie van LVH bij baseline (80 vrouwen versus 70%mannen) 

Meer residuele LVH na 4,8 j anti-hypertensie therapie onafh van lft, BMI, pols 
druk, EF, kleplijden en baseline LVH (50% vrouwen  versus 34%mannen)

60% verhoogd risico op blijvende cardiale orgaanschade OR 1,61 (95% CI 1,16-
2,26) bij vrouwen



LVH ontwikkelt sneller bij vrouwen ondanks 
goede BD controle

Campania Salute Network Registry:

4290 HT ptn , gemid 50 j, 40% vrouwen, 
16 j follow up

21 % ontwikkelde LVH tijdens follow up 
ondanks therapie

Hogere incidentie bij vrouwen die obees waren, 
onafhankelijk van leeftijd, systolische BD en 
de initiële LV massa

Izzo R.et al. Hypertension 2017; 69:136-42 



Fig. 1 

International Journal of Cardiology 2018 258257-261DOI: (10.1016/j.ijcard.2017.12.086) 

Gerdts E. et al. Int J Cardiolo 2018;258,257-61

Aanwezigheid van LVH compenseert het initiële 
verschil in CV risico tussen vrouwen en mannen

Campania Salute Network:

12,329 HT ptn

Geen LVH Wel LVH

vrouwen hebben 35% lager risico op 
majeure CV events tov mannen

vrouwen en mannen hebben 
zelfde risico op majeure CV events



Hypertensie is een sterkere risicofactor voor 
myocard infarct  bij vrouwen 

INTERHEART studie:

27,972 deelnemers, 
25 % vrouwen, 
52 landen

Eindpunt = Risico op myocard infarct

Yusuf S. et al. Lancet 2004; 364:937-52



Systolische hypertensie is een sterkere risicofactor 
voor VKF bij vrouwen

Eur Heart J, Volume 41, Issue 16, 21 April 2020, Pages 1554–1562, 
https://doi.org/10.1093/eurheartj/ehz234

The content of this slide may be subject to copyright: please see the slide notes for details.

Tromso studie: 
Opvolgen BD 
8376 vrouwen  en 7670 mannen 
Follow up 15 jaar

12 Jaar follow up
VKF gedocumenteerd op ECG

Bij systolisch  HT bij vrouwen risico op VKF x2
Bij mannen verhoogd met 10-15%

https://doi.org/10.1093/eurheartj/ehz234


Eur. J. Prev. Cardiol., Volume 29, Issue 1, January 2022, Pages 147–154, https://doi.org/10.1093/eurjpc/zwab068

The content of this slide may be subject to copyright: please see the slide notes for details.

Hoog normale BD is een risicofactor voor coronaire 
syndromen bij vrouwen van middelbare leeftijd

Hordaland Helath Study:
12.329 deelnemers 41 jaar oud

16 jaar follow-up

Vrouwen met mild verhoogde BD (BP 130-139/80-89 mmHg) 
hadden een tweemaal verhoogd risico op ACS 
op middelbare leeftijd in vergelijking met normotensie.

Deze associatie werd niet gezien in mannen wanneer 
gecorrigeerd werd voor CV risicofactoren. 

Diastolische hypertensie was een sterkere risicofactor 
voor ACS dan systolische hypertensie.

https://doi.org/10.1093/eurjpc/zwab068


Risico op CV ziekten start bij een lagere BD bij 
vrouwen dan mannen

Gepoolde data van 4 cohorte studies in de US:

FHS-MESA-ARIC-CARDIA

27,542 deelnemers, 54% vrouwen

28 jaar follow-up

Ji H. et al. Circulation 2021; 143:761-763



Ja, hypertensie is gevaarlijker voor de vrouw





Eur Heart J, Volume 43, Issue 46, 7 December 2022, Pages 4777–4788, https://doi.org/10.1093/eurheartj/ehac470

The content of this slide may be subject to copyright: please see the slide notes for details.

Graphical Abstract Sex differences in hypertension. BP, blood 

pressure; CV, cardiovascular; T2D, type 2 diabetes; OSAS, ...

https://doi.org/10.1093/eurheartj/ehac470


Take home messages

Vergeleken met mannen, vrouwen

Lagere BD op jonge leeftijd en hogere BD vanaf middelbare leeftijd

Een steilere stijging in BD vanaf de 3e decade van het leven

Vergeleken met mannen, vrouwen

Zijn meer gevoelig voor het ontwikkelen van cardiale orgaanschade (LVH, VKF, AS)

Ondervinden minder regressie van de orgaan schade ondanks goede BD controle

Vergeleken met mannen, vrouwen

Met een hoog normale BD hebben verhoogd risico op ACS op middelbare leeftijd

Risico op ACS, hartfalen en VKF begint bij een lagere “ normale” bloeddrukwaarde 

Dank voor uw aandacht
Vragen? nathalie.meyten@zna.be
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