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INTRODUCAO

Doenca Cardiovascular (DCV) ocupa destague entre as causas de oObito e pressao arterial (PA) elevada € seu principal
fator de risco. Até o momento, nao houve nenhuma comparacao entre diurético e blogueador de receptor de angiotensina
(BRA) na reducao da PA.

OBJETIVO

Estudo PREVER TRATAMENTO fol desenhado para avaliar eficacia da associacao de diuréticos (Clortalidona + Amilorida)
versus BRA (Losartana) sobre o controle da PA no manejo inicial da hipertensao estagio |.

METODOS

DELINEMANETO: Ensaio clinico randomizado, duplo-cego, multicéntrico, envolvendo 22 centros académicos no Brasil.

POPULACAO E ELEGIBILIDADE: Individuos hipertensos, de ambos os sexos, com 40-70 anos, sem doenca cardiovascular, em
monoterapia anti-hipertensiva ou com PA sistolica (PAS): 140-159 mmHg ou PA diastdlica (PAD): 90-99 mmHg, os quais foram
submetidos a orientacdes para modificacoes de estilo de vida (MEV) durante trés meses.

INTERVENCOES: Aqueles que ndo controlaram a PA ap0s periodo de MEV foram randomizados para receber Clortalidona e
Amilorida em pilula combinada (12,5/2,5mg) ou Losartana (50mg) e acompanhados trimestralmente por 18 meses.

SEGUIMENTO: Caso a PA nao estivesse controlada nas visitas de seguimento, as doses dos medicamentos do estudo eram
duplicadas, seguida pela adicao sequencial de medicamentos abertos escalonados: Anlodipina (5mg), Propranolol (40 mg uma vez
ao dia).

DESFECHO E ANALISE ESTATISTICA: desfecho primario foi reducdo da PA de consultério. As andlises foram realizadas por
iIntencao de tratar, comparando-se 0s niveis de PA entre os dois grupos a cada seguimento atraves do teste t para amostras
iIndependentes e utilizando-se modelo linear generalizado com efeito aleatorio para comparar medias de PAS e PAD por grupo ao
longo do seguimento.

RESULTADOS
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