Introducdo: A associacdo de Hipertensdo Arterial Sistémica doimbetes Mellitus potencializa o risco
cardiovascular. A pressao arterial (PA) alvo enehignsos e também diabéticos é inferior aquelapbtbnsos
somenteQbjetivo: Avaliar o controle da pressédo arterial de dialoétiem seguimento ambulatorial de referéncia
para hipertensdoMétodos: Estudo de coorte, incluindo pacientes em acompaeht a partir de 2006.
Analisaram-se os dados da avaliagdo basal e daltonsais recente registrados no Sistema Hipentefiedistro
eletrdnico e sistematizado de dados). A PA alva hgvertensos diabéticos foi definida como infeoarigual a
130/80mmHg. Utilizamos o Epi Info para andlise dados e o teste T para amostras dependdréssiltados:

De 327 pacientes em acompanhamento ambulatoriaka®6 diabéticos (26,5%) e tinham 58,8+10,5 andmha

de base, 57 (66,3%) mulheres, 20 (23,3%) tabagistagl7,4%) consumiam bebidas alcodlicas e 214¥2ay,
realizavam atividade fisica regularmente. As PA6E@E e diastélica basais foram de 163+33m e 9arhblg,
reduzindo-se para 150+25mmHg (P<0,001) e 86x16mniPig0,001), respectivamente na Ultima consulta
realizada no ambulatério, com taxa de controle d&%. No ultimo registro, 55 pacientes (64%) estaean uso

de terapia farmacoldgica antidiabética e o numetdionde anti-hipertensivos manteve-se semelhamevé3sus
3,1; P=0,35). O indice de Massa Corporal vario3H&+6 na linha de base para 32,0+5,8 na Gltimautne a
glicemia em jejum de 161,3+89,4mg/dL(mediana 128p53,3+68mg/dL (mediana 133,5; Wilcoxon, P=Q,49)
Conclusédo: O estudo mostra que houve reducao significativ@reaséo arterial ao longo do acompanhamento

ambulatorial, mas poucos pacientes atingiram awesialvo.



