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	� The role of telemedicine in improving hypertension management outcomes:  
a systematic review
Ali SHM et al. Cureus 2024; 16: e74090

Abstract
Telehealth has been proven to be effec-
tive in a variety of healthcare settings 
and has enhanced patient utilization of 
healthcare services. Little is known 
about the use of telehealth in the treat-
ment of hypertension. This study aimed 
to categorize and identify data related 
to various telehealth technologies and 
intervention types used in the manage-
ment of hypertension. The Preferred 
Reporting Items for Systematic Reviews 
and Meta-Analyses guidelines were 
used to search the literature based on 

predetermined inclusion and exclusion 
criteria. These databases contained 
1,483 relevant articles, which were 
screened for duplication using Endnote 
software. After a careful full-text article 
evaluation, only 42 of these articles 
were found to be relevant. The New
castle-Ottawa Scale was used to assess 
the risk of bias in each included study.
The majority of studies (23.8%) were 
conducted in urban areas (33.3%), were 
from the United States, and used a 
quantitative study approach (69%), 

according to the proportions of studies 
displaying different patterns over the 
past 10 years. Telemonitoring and tele
consultation are the two most used 
telehealth techniques for managing 
hypertension. Asynchronous telehealth 
is quickly becoming the most popular 
technique for controlling hypertension. 
In hypertension management, tele-
health refers to the use of communica-
tion technologies to remotely monitor 
and regulate blood pressure as well as 
offer medical advice and counselling.

Die Rolle der Telemedizin in der arteriellen Hypertonie
Fortschritte in der Technologie erlauben die telemedizinische 
Betreuung von Patienten, was in vielen Bereichen der kardio-
vaskulären Medizin zum Standard geworden ist, beispiels-
weise bei Patienten mit implantiertem kardialem elektroni-
schem Gerät [1]. In der Herzinsuffizienz-Nachsorge [2] und 
bei Rhythmusstörungen [3] entwickelten sich in den letzten 
Jahren mehrere große Projekte der telemedizinischen Nach
beobachtung und Betreuung zur Optimierung der Therapie 
und Reduktion von Endpunkten.

Welche Evidenz gibt es jedoch für die Verwendung von Tele-
medizin in der Behandlung der arteriellen Hypertonie, der 
häufigsten kardiovaskulären Erkrankung, deren Therapieziele 
objektiv und verlässlich durch Messungen zu Hause kontrol-
liert werden können [4, 5]? Ali et al. erstellten zur Erfassung 
der bisher durchgeführten Studien im Bereich der Telemedizin 
bei Patienten mit arterieller Hypertonie einen systematischen 
Review [6] und fanden insgesamt 42 Studien von variabler 
Qualität. Insgesamt zeigte sich, dass Telemedizin für Hyper-
tonie in verschiedenen Ländern angewendet wird und in den 

meisten Fällen Telemonitoring und Telekonsultationen be-
inhaltet. Es werden mehrere Vorteile der Telemedizin gezeigt: 
erhöhte Adhärenz, bessere Blutdrucksenkung. Bezüglich der 
Reduktion harter Endpunkte liegen jedoch kaum Daten vor.

Insgesamt lässt sich sagen, dass zwar etwas Evidenz bezüglich 
Telemedizin in der Behandlung der arteriellen Hypertonie 
besteht, die arterielle Hypertonie mit ihrer hohen Prävalenz 
im Vergleich zu anderen, seltener vorkommenden, kardio-
vaskulären Erkrankungen (wie z. B. Herzinsuffizienz, Vor-
hofflimmern) in Studien deutlich unterrepräsentiert ist. Dies 
zeigt sich auch an der Fallzahl der inkludierten Studien (über 
die Ali et al. in ihrem Manuskript interessanterweise gar nicht 
berichten): Im Median wurden in den inkludierten Studien 
nur 187 Patienten pro Studie eingeschlossen, lediglich 16 der 
42 Manuskripte (38 %) berichten über Studien mit 500 oder 
mehr Teilnehmern. Dies zeigt auf, dass insgesamt ein Bedarf an 
mehr Optionen zur telemetrischen Betreuung von Patienten 
mit arterieller Hypertonie besteht, damit unsere Patienten in 
Zukunft besser und selbst mit weniger zu Verfügung stehen-
den Ressourcen optimal betreut werden können. Mit mehr 
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Daten könnten auch konkrete Empfehlungen zur Verwendung 
der Telemedizin abgegeben werden – aktuell wird in den Leit
linien der europäischen kardiologischen Gesellschaft das Wort 
„Telemedizin“ nur in einer einzigen Abbildung ohne weiteren 
Kommentar erwähnt [4] und die Leitlinien der Europäischen 
Gesellschaft für Hypertensiologie geben mangels Evidenz auch 
keine konkrete Empfehlung ab [5].

Zusammenfassend hat die telemedizinische Betreuung von 
Patienten mit arterieller Hypertonie das Potenzial, die Be-
handlung zu erleichtern und zu verbessern – sie kann jedoch 
aufgrund von limitierten Daten (noch) nicht uneingeschränkt 
für den täglichen klinischen Alltag empfohlen werden.
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