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Variabilidade da pressao arterial (VPA) é um fator de risco cardiovascular
independente. Pode ser classificada de acordo com o periodo observado em muito
curto prazo (batimento-a-batimento), curto prazo (24 horas — via monitorizagéo
ambulatorial da presséao arterial - MAPA), médio prazo (a cada dia), e a longo prazo
(a cada consulta). Entre os indices usados para calcular a VPA, os mais utilizados sao
o desvio padrao (SD), coeficiente de variagao (CV) mais recentemente variabilidade
real média (ARV) e time rate (TR). Contudo, n&o foi avaliada a correlagao entre eles.
O objetivo do trabalho foi o de avaliar a correlagéo entre diferentes indices de VPA de
curto prazo. O método utilizado foi uma analise post-hoc de VPA na linha de base de
um ensaio clinico randomizado em individuos hipertensos com 40 anos ou mais. Os
indices de VPA foram calculados para pressao sistélica obtida na MAPA de 24 horas,
utilizando-se software desenvolvido para o trial. Calcularam-se os indices de VPA: SD,
CV, ARV e TR, analisando-se a correlagao de Pearson (r) e o coeficiente de correlagao
intraclasse (ICC: consisténcia). Como resultados, foram elegiveis 73 individuos, sendo
analisados 65 que completaram o estudo. Os indices de VPA, aferidos por SD, CV e
ARV possuem correlagdo linear positiva, sendo o coeficiente de correlagao
significativamente diferente de zero, mais forte entre SD e CV do que entre os demais
indices. O ICC apresentou consisténcia moderada entre esses indices. O TR, por
outro lado, apresentou consisténcia fraca com os demais indices de VPA, mas
correlagdo moderada com ARV. A etapa seguinte de investigagcado seria comparar a
associagao dos indices com incidéncia de eventos cardiovasculares.



