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57296 | Andlise da reatividade microvascular cutanea em Hipertenséo Arterial Resistente com e sem Apneia Obstrutiva do Sono

associadas, ainda € pouco estudada.

Propdsito do estudo: O impacto sobre a reatividade microvascular na hipertensdo arterial resistente (HAR) e na Apneia Obstrutiva do Sono (AOS), comorbidades frequentemente

Objetivo: Avaliar através de Fluxometria Laser-Doppler (FLD), a reatividade microvascular dependente e independente de endotélio em HAR com e sem AOS.
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Metodologia Resultados Preliminares: A condutancia microvascular cutdnea maxima em resposta a HRPO foi
significativamente menor nos pacientes com HAR (P) em relacéo aos controles (C): P: 0,55 + 0,28 vs C: 0,88
» Desenho do estudo: Transversal; + 0,25 (p<0,05). Tendéncia semelhante foi observada no grupo de mulheres apés a infusédo de ACh (P: 0,61
» Coorte: 32 hipertensos resistentes (ProHArt); +0,64 vs C: 0,70 + 0,21, p<0,05) e NPS (P: 0,33 £ 0,14 vs DAC*: 0,43 + 0,11; p<0,05).
» Prevaléncia de AOS moderada/severa de 52% (ProHArt);
3 = 0 Condutancia V. lar Cuta - HRPO Condutancia V. lar Cuta H
> Grupo controle ndo pareado (n=77); | T enanses e ienies Lo S S e
» Avaliacdo da reatividade microvascular: FLD (PeriScan PIM 3, 8 |
. * #
Perl-med) - £10 - :E’ 1.0 *
» Paciente em decubito dorsal; E . E
» Ambiente com temperatura monitorada em 23°C; Zos {_ Z o0s
» A hiperemia reativa pds-oclusiva (HRPO) foi registrada apds 3 + =+ + +
. ~ T ) 0.0 s r r . 0.0 T T T T
minutos de compress&o supra-sistolica do antebraco; Homens (n=13)  Mulheres (n=19) Hpt Rst (n=13)  Controles (n=44)
» As alteragcdes do fluxo sanguineo foram registradas apés + p<0,05 x Basal »  p<0,05 x Basal
infus&o iontoforética (PF Perilont, Perimed) de seis doses (30, . # P05 x Ploo Max Hpt st
. . Condutancia Vascular Cutanea Condutancia Vascular Cuténea
60, 90, 120, 150 e 180uA) de acetilcolina (ACh-2% w/v) ou Acetilcolina - Hipertensos Resistentes Acetilcolina - Homens
nitroprussiato de sddio (NPS-2% w/v). 8 15
=& Mulheres (n=13) -8 Controles (n=44)
Conclusdo: A condutdncia microvascular cutdnea méxima em (£ 10 TR D
resposta a HRPO no grupo de hipertensos resistentes, encontra-se § s
. e . - ~ . .. <
significativamente reduzida em relacdo ao grupo controle. Existe ° 0
tendéncia de comprometimento da reatividade microvascular em ! . . } \ i : : . ,
L, . ~ 0 50 100 150 200 0 50 100 150 200
resposta a ACh e NPS em mulheres que além de hipertensdo Doses Doses
resistente apresentam obesidade. Esforcos estdo sendo realizados Condutancia Vascular Cutanea
.. ~ NPS - Hipertensos Resistentes -
para esclarecer a participagcdo da AOS nesse processo. 154 . -8
—-— Mul s (N=19)
_— 5 404 - Hol (n=13) :‘:é’ 1.0
7R FIR| J| Apoio financeiro E 5
i7% | ez 1/0/0) | s H‘ CNPq e FAPERJ 2 ol = os
e L JMANOS DIZO ART — ¢

50 100 150 200

Doses



