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|s there a pathogenic role for uric
acid in hypertension and cardiovascular
and rena disease?

Este artigo de revisdo avalia as
interagdes entre 0s niveis de &cido
ricoeaocorrénciadedoencasrenais,
vasculares e hipertensdo. Estudos

Johnson RJ et a.
Hypertension 2003

epidemiol dgicos relevantes sdo ana-
lisados e os resultados de investiga-
¢bes experimentais que mostram
beneficios, como o papel antioxidante,

e maleficios, como a proliferam da
musculatura vascular lisa. Sao
mostradas ainda evidéncias clinicas
dosefeitosdel etériosjaidentificados.

Blood pressure predicts risk
of developing end-stage rena disease
in men and women

N esteel egantetrabalho decoorte
com seguimento de 20 anosrealizado
noJapdo, comavaiacdoinicid dequase
100 mil individuos, verificou-se

gque niveis de pressao arterial no

Tozawa M et a.
Hypertension 2003

patamar normal-alta e hipertensdo
foram os fatores de risco mais
importantes para o desenvolvimento
de doenca renal avancada que
necessita de didlise.

Os autores sugerem que 0 con-
trole adegquado da presséo arterial
em niveis normais deve ser reforca-
do com o propésito de evitar pro-
gressdo de lesdo renal.
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Symptomatic aortic stenosis.
Does systemic hypertension play
an additional role?

Exi stem poucasinformagtes so-
bre a associacdo entre estenose
aorticae hipertensdo arterial. Porém
sabe-se que, isoladamente, ambas as
doencasdeterminam padr&o deremo-
delamento ventricular secundario a
sobrecarga sistélica. Neste estudo,
foram avaliados 193 pacientes com

Antonini-Canterin F e cols.
Hypertension 2003

estenose adrtica por meio de ecocar-
diografia. Verificaram osautoresque
32% da amostra apresentava HAS.
Dados demograficos, funcéo sis-
télica e diastdlica, sintomatologia e
classe funcional eram semelhantes
entre os dois subgrupos. Observou-
sequeossintomas, quando presentes

em portadores de HAS associada,
ocorriam com areasvalvaresmaiores
e menor deterioracdo do desem-
penho, indicando que a associagdo
tem efeito aditivo. Sendo assim,
sugerem que o controle da pressdo
sejarigoroso pararetardar aocorrén-
cia de sintomas.

Nephron number in patients with
primary hypertension

Kekker G et al.

New England Journal of Medicine 2003;348:101-8

Este estudo anatomopatol dgico
foi realizado com o intuito de testar
a hipétese de que um reduzido
ndimero de néfrons pode ser um dos
fatores contribuintes para o de-
senvolvimento de hipertenséo

priméaria. Os autores compararam
rins de individuos de raca branca,
com idade entre 35 e 59 anos,
falecidos por trauma, e dividiram-
nos em dois grupos. com e sem
hipertensdo. Verificaram que havia

menos glomérul os por rim no grupo
com hipertensdo e que estes
apresentavam maior volume. Assim,
concluiram que este pode ser um dos
fatores envolvidos na génese da
hipertensdo priméria.
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European Society of Hypertension
recomendations for conventional, ambulatory
and home blood pressure measurement

O'Brien E et a. on behalf of the European Society of Hypertension
Working Group on Blood Pressure Monitoring
Journal of Hypertension 2003;21:821-48

Artigo que reflete 0 consenso  invasvadapressio arterid, tantoacon-  gpresentando deformaclaraconceitos

europeu sobre monitorizacdo néo-

venciona quantoaMAPA eaMRPA,

e propostas de padronizacéo.

Vasopeptidase inhibtion. A double-edge sword?

Excelente artigo de reviséo
sobre uma nova classe de agentes
anti-hipertensivos com acdo em
outros peptideos, como a endo-
peptidase neutra. Esta molécula

Duncan John Campbell
Hypertension 2003;41:383-9

metaboliza peptideos natriuréticos e
sua inibicdo possibilita efeito
adicional aos dos inibidores da
enzima de conversdo da angio-
tensina. O artigo apresenta uma

discussdo sobre os aspectos basicos
do metabolismo dessa classe de
drogas e os estudos experimentais e
clinicos ja publicados. Muito util
para introducdo ao tema.

Atria fibrillation in hypertension

O conhecimento da associagao
entrehipertensdo arterial eapresenca
de fibrilagdo atrial é incompleto. Os
autores deste artigo avaliaram e
seguiram por 16 anos aproXima-

Verdecchia P et a.
Hypertension 2003;41:218-23

damente 2.500 pacientes em ritmo
sinusal inicialmente, com HAS
essencial ndo tratada. Verificaram
gue os individuos que desenvol-
veram fibrilagdo atrial eram mais

velhos quando da admissao, ti-
nham maior massa ventricular e
maior diametro atrial, além de se-
rem preditores independentes de
fibrilac&o atrial cronica.
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