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Senhor Editor, 
Lemos com muito interesse o trabalho de Meirelles e cols.1 

sobre a confiabilidade da medida da dilatação fluxo-mediada 
da artéria braquial por meio da ultra-sonografia realizada em 
13 voluntários aparentemente saudáveis e não fumantes. 
Neste trabalho, os autores tiveram o cuidado de utilizar a 
metodologia padronizada e as recomendações da International 
Brachial Artery Teactivity Task Force (2002). Entretanto, 
consideramos como o método de registro mais adequado para 
este tipo de estudo2,3, a mensuração automática, contínua 
e em tempo real, desde o início da liberação do manguito 
até o terceiro minuto após a descompressão com traçado 
simultâneo do ECG. Por outro lado, devem também ser 
informados os valores numéricos individuais dos diâmetros da 
artéria braquial para sua correção apropriada, excluindo-se 
valores inferiores a 2,5 mm ou superiores a 5.0 mm. Embora 
informações interessantes possam ser extraídas mediante a 
análise dos gráficos de Bland-Altman, seria interessante um 
estudo com maior número de participantes4. 

Concordamos com a relevância clínica do método na 
avaliação da função endotelial em indivíduos com fatores 
de risco5, doença aterosclerótica precoce assim como na 
avaliação da terapia farmacológica cardiovascular. Trabalhos 
recentes também demonstraram associação entre alterações 
funcionais do endotélio vascular com marcadores genéticos 
(polimorfismos) dos componentes do sistema endotélio óxido 
nítrico, e sinalizadores das vias GMP cíclico-NO no endotélio 
vascular de indivíduos hipertensos e controles6. Todavia, é 
necessário adotar uma padronização nacional da terminologia 
a ser utilizada para descrever este método amplamente usado 
no mundo desde a primeira descrição feita por Celermajer 
e cols.7, em 1992.
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