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A pressio arterial é uma varidvel
biologica que ndo é constante no decorrer
do tempo. Muito pelo contrdrio, na
dependéncia de uma série de fatores
ligados a nossas atividades cotidianas e
também a mecanismos neuro-hormonais
independentes, a pressdo arterial varia de
forma significativa nas 24 horas do dia:
aumenta durante a pratica da atividade
fisica e apresenta reducdo consideravel
apds o esforgo (hipotensdo pds-exercicio);
eleva-se em condicoes de desconforto
fisico ou emocional e tende a redu¢io
apos as refei¢des e durante o sono.!

J4 é bem conhecida a variacdo da pres-
sao arterial em relacdo ao ciclo sono-vi-
gilia, sendo a pressio arterial no periodo
em que dormimos (sono) habitualmen-
te mais baixa que no periodo que esta-
mos acordados (vigilia). Com o advento
de métodos que permitiram a medida
da pressdo arterial de forma ndo inva-
siva durante as 24 horas do dia como a
Monitorizagio Ambulatorial da Pressao
Arterial (MAPA), a constatacio deste
comportamento da pressdo arterial ficou
mais 6bvia, sendo reconhecido inclusive
que alteracoes na pressao arterial duran-
te 0 sono podem representar um aumento
do risco de doengas cardiovasculares e re-
nais a longo prazo: é classica a descri¢do
de que quedas inadequadas ou até mes-
mo ausentes da pressdo arterial durante o
sono, o chamado descenso atenuada/au-
sente, estd relacionado a hipertrofia ven-
tricular esquerda, retinopatia hipertensiva
e proteindria.’

Mais recentemente, foi descrita uma
formula matemadtica mais objetiva para
estimar a conhecida eleva¢ao da pressao
arterial que ocorre nas primeiras horas da

manha baseada nas diferencas de pressio
arterial entre subperiodos do sono e da
vigilia. Elevagbes muito pronunciadas da
pressdo arterial nesta fase do dia (“early
morning surge”) também foram capazes
de predizer de forma independente das
médias de pressdo arterial dos periodos
(24 horas, vigilia e sono) a ocorréncia
futura de eventos cardiovasculares.’

O presente estudo de Garcia er al.,*
publicado nesta edi¢ao do Brazilian Jornal
of Nephrology, estudou a variabilidade da
pressdo arterial em um grupo de 69 idosos
(> 60 anos), majoritariamente hipertensos
em tratamento medicamentoso (59
pacientes) e que ndo tinham diabetes ou
apresentavam hipotensio postural ao
exame fisico.

Como apontado pelos autores do
artigo, a variabilidade da pressdo arterial
¢ maior em pacientes idosos, seja por
disautonomia, alteragdes no barorreflexo
ou enrijecimento arterial, sendo que o
objetivo principal do estudo foi avaliar
a variabilidade da pressio arterial nesta
populacio no periodo imediatamente
ap6s o almoco, habitualmente a principal
refeicio do dia entre os brasileiros
(periodo poOs-prandial), e durante o
periodo de sono.

Para tanto, todos os pacientes
realizaram MAPA durante 24 horas,
sendo definidos, para fim de analise, trés
subperiodos em que as pressdes seriam
comparadas: duas horas antes do almogo,
duas horas ap6s o almogo e durante o
periodo de sono. Observou-se redugio
expressiva das pressoes arteriais sistOlicas
(PAS) e diastolicas (PAD) entre o periodo
pré-prandial (125 = 14/73 = 13 mmHg) e
os periodos pos-prandial (113 = 15/66 =



11 mmHg - reducdo média de 10%) e durante o sono
(108 = 14/61 + 11 mmHg - redugdo média de 14%).

Embora este dado ndo seja necessariamente novo,
ja que outro trabalho do mesmo grupo ja demonstrara
a reducdo da pressdo arterial apds as refeicbes em
subgrupos de idosos,’ a andlise mais aprofundada
dos dados permitiu os autores associarem de forma
positiva e significativa a varia¢do da pressdo arterial
observada nos periodos pds-prandial e durante o sono,
tanto para a PAS, quanto para a PAD e também para
a pressdo arterial média, ou seja, aparentemente em
idosos a varia¢do da pressdo arterial no periodo pos-
prandial tende a apresentar 0 mesmo comportamento
da pressdo arterial durante o sono.

Logicamente, se tal informacdo, particularmente
se a variagdo da pressdo arterial observada no periodo
pos-prandial pode vir a ser util como forma adicional
de estratificar o risco cardiovascular de pacientes
hipertensos, a semelhanga do que jd ocorre com a
andlise em separado da variagdo da pressio arterial
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entre o ciclo sono-vigilia, o trabalho nio é capaz de
nos informar, mas é um bom ponto de partida.
Portanto, os resultados advindos do trabalho agora
publicado sdo uma pequena pega que vem a nos ajudar
a completar o imbricado quebra-cabeca relacionado ao
estudo da variabilidade da pressdo arterial em humanos.
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