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En dones gestants amb hipertensió crònica no es recomana el repòs absolut 

terapèutic al llit. 

Resum 

 En les guies de pràctica clínica que han valorat la prescripció del repòs absolut al llit en les

gestants amb hipertensió crònica s’ha trobat que la qualitat de l'evidència era baixa.

 No hi ha evidència que doni suport que el repòs absolut terapèutic al llit tingui efectes

beneficiosos en les gestants amb hipertensió crònica o en el fetus.

 Per consens, els experts suggereixen no prescriure repòs absolut al llit, ja que el balanç risc

benefici seria desfavorable pel fet que el repòs absolut prolongat en llit pot incrementar el risc

d'esdeveniments tromboembòlics venosos.

Més informació 

Les dones gestants amb hipertensió crònica són aquelles que presenten hipertensió arterial abans 

de l'embaràs (o abans de les 20 setmanes de gestació) [1-9]. S'estima que al voltant de l’1% al 

5% de les gestants presenten hipertensió crònica en països desenvolupats [2,3,4]. Les gestants 

amb hipertensió crònica tenen entre un 20% i un 40% de risc més elevat de desenvolupar 

preeclàmpsia (incloses les seves formes severes d’eclàmpsia i la síndrome de HELLP —hemòlisi, 

enzims hepàtiques elevades i trombocitopènia—) [2,4,6,7]. Així mateix, aquestes gestants tenen 

un risc més elevat de complicacions maternes, fetals i neonatals [2,4,6,7]. 

Segons les guies de pràctica clínica (GPC) del Regne Unit (NICE), Canadà (SOGC) i de la 

Federació Internacional de Ginecologia i Obstetrícia (FIGO) no hi ha evidència sobre el benefici 

per a la salut materna i fetal d’algun tipus de repòs absolut al llit en les gestants amb hipertensió 

crònica [2,3,5,6]. 

En aquest sentit, encara que l'evidència és de baixa qualitat, les diferents GPC estan d'acord en 

no recomanar a les gestants amb hipertensió crònica que facin repòs absolut prolongat al llit 

[2,3,5,6]. Per consens d'experts, es recomana evitar el repòs absolut prolongat al llit, ja que podria 

incrementar el risc d'esdeveniments tromboembòlics venosos i tromboembolisme pulmonar [2,3]. 

Pel que fa a la durada del repòs per ser considerat com a absolut prolongat al llit, no hi ha un punt 

de tall definit. En general es considera de ≥3 dies en gestants normals sense cap factor de risc 

afegit [10], tot i que aquest temps podria ser més curt segons les característiques i comorbiditats 

de la gestant [10]. 

D'altra banda, per consens d'experts, es suggereix que aquelles gestants amb hipertensió crònica 

que estan acostumades a fer exercici, i que tenen la pressió arterial ben controlada, continuïn 

practicant exercici moderat durant la gestació [2,4]. 

En conclusió, en les gestants amb hipertensió crònica no es recomana rutinàriament el repòs 

absolut al llit perquè incrementa el risc d’esdeveniments adversos. 
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Essencial és una iniciativa que identifica pràctiques clíniques de poc valor i promou recomanacions per tal d'evitar-ne la 

realització. 

Si voleu rebre més informació sobre el projecte, podeu contactar amb: essencial.salut@gencat.cat o visitar el web 
Essencial. 
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