Editorial

Caros colegas,

A 0 nosreferirmos aos riscos propi ciados pel a hipertenséo arterial, costu-
mamos privilegiar os afetos ao coracdo e, em especial, as coronarias. Parte
desse fato deve-se a forte influéncia de paises desenvolvidos, nos quais a
incidéncia de cardiopatia aterosclerética é quase duas vezes superior a da
doenca cerebrovascular. A nossa realidade, como demonstrado em um dos
artigosdeste nimero, énitidamente diversa, em especial nosEstadosdo Norte
e Nordeste, nos quais a incidéncia de acidente vascular encefédico (AVE)
aproximarse ou até suplantaade doencacoronariana. Além disto, 0 AVE traz
repercussdesfataisefuncionaisgravesnossobreviventes, implicandoemdificil
ecustosarecuperacdo eacompanhamento em muitoscasos. Assim, entendemos
como muito pertinente abordar o tema AVE e hipertensdo arterial neste
namero, por gentil convite de seu editor. A escolha de tOpi cos orientou-se por
aspectos prati cos, derivados deindagagdes que muitos de néstemosnapratica
clinicadiéaria. Os colaboradores, aquem estendemos especial agradecimento,
foram muito eficientes em responder, até onde é possivel, no estado de conhe-
cimento atual, as questdes formuladas. Esperamos que 0s colegas encontrem
textos de agradavel leitura e Uteis para as sempre criticas decisdes médicas
relacionadas a doenca cerebrovascular.
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