Prevaléncia de efeito avental branco e de hipertensao
mascarada em pacientes com diabetes tipo 2
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Introducao

Hipertensao arterial sistemica (HAS) associada ao diabetes confere maior risco cardiovascular do que
HAS isolada. Em hipertensos, a monitorizacao ambulatorial de pressao arterial (MAPA) é o metodo
gue melhor Identifica a associacao entre pressao arterial (PA) com lesdo em orgao-alvo. Os

diagnodsticos de efeito avental branco (EAB) e hipertensdao mascarada (HM) podem auxiliar na

estratificacao do risco cardiovascular em pacientes hipertensos diabéticos.

Objetivos Materiais e Métodos

Descrever a prevalencia de EAB e HM entre 225 pacientes dos ambulatérios de Hipertens&o e

pacientes com diabetes tipo 2 hipertensos, | de Endocrinologia do HCPA;

em tratamento anti-hipertensivo, atendidos ldade: 30-65 anos:
em ambulatorio de referéncia, bem como EAB — MAPA com média diurna <135/85 mmHg e
caracterizar o risco cardiovascular dessa | pa medida em consultério 2140/90 mmHg;
populacao. HM — MAPA com média diurna =135/85 mmHg e
Resultados PA medida em consultério £140/90 mmHg;
Caracteristicas clinicas dos pacientes |
Sexo Feminino AR ZReOR.  Delineamento: Estudo transversal descritivo
ldade (anos) 56,5*6,6
Histdria familiar diabetes 161 pacientes (71,6%) Figura 1.
Hist6ria familiar doenca 59 pacientes (26.2%) Prevalénci_a de EfeiEo Avental Branco e de
cardiovascular P & 70 Hipertensdo Mascarada
Tempo diabetes (anos) 12,4 8,7 M Efeito Avental Branco M Hipertensdo Mascarada  Demais
Infarto miocardio previo 24 pacientes (10,7%)
Acidente vascular encefalico 8.9%

L 17 pacientes (7,6%)
previo
Intervencao coronariana

A , . 19 pacientes (8,4%)
percutanea préevia

Revascularizacao miocardica

prévia 8 pacientes (3,6%)

Tabela 2.
Caracteristicas laboratoriais dos pacientes Conclusao
estudados

PAS media consultorio (mmHg) 141,7£17.8 A prevaléncia de HM fol semelhante a encontrada
PAD média consultério (mmHg) 80.9 + 10.7 na literatura em pacientes diabéticos, enquanto a
Glicemia jejum (mg/dl) 152.3 + 64.8 prevalencia de EAB fol menor que o Inicialmente
HbAlc (%) 8,0 (6-9,6) previsto (em torno de 30%). Analises posteriores
Colesterol total (mg/dl) 180,6 £ 42,8 L : : ; ..
permitirao Inferir possivel associacao dessas
HDL-colesterol (mg/dl) 43,4 * 13,4
Triglicerideos (mg/dl) 155 (104,5-237,2) entidades com danos em 0Orgaos-alvo.

Creatinina (mg/dl) 0,8+0,3 Apoio: CNPq




