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Introducdo: Acidente vascular encefédlico hemorm@gicorre na ruptura de aneurisma
intracraniano (Al), ou associado a outras malfoeacvasculares. O sangramento pode
causar leséo traumatica ao tecido e edema ao dedeemorragia, aumentando a pressao
intracraniana, com progressédo do dano tecidualtabDas-se fatores de risco ambientais
como idade avancada, sexo feminino, tabagismasmtl hipertensdo arterial sistémica,
além de fatores genéticos. O diabetes melito tgmelg@ntroverso, sendo destacado como
fator de risco para Al, por alguns autores, e ctatmr de prote¢cdo ao seu rompimento por
outros. Destacam-se genes relacionados com a esidtescolageno, envolvidos no
processo de formacédo da parede do vaso arterialp €@OL1A2, cujos polimorfismos
genéticos podem alterar a integridade da paredeilaasObjetivos: Analisar a prevaléncia
do polimorfismo Ala459Pro de COL1A2 em individuosnt Al familial, e seus
respectivos familiares em primeiro grau; avaliam#uéncia de hipertenséo arterial e
diabetes melito na manifestacdo de Al, e sua relagén o polimorfismo Ala459Pro de
COL1A2. Métodos/Procedimentos: Serdo seleciona@®@siddividuos, independente de
sexo, grupo étnico e idade, distribuidos em seaipag. Grupo 1 —40 individuos com
diagnostico de aneurisma intracraniano familial)(@&rupo 2 - 160 individuos familiares
em primeiro grau de G1(G2); Grupo 3 — 80 individwasn a doenca com resultado
negativo para angiografia digital por subtracao)(&upo 4 - 120 individuos familiares
em primeiro grau de G3 (G4). As variantes COL1ARAgeanalisadas por reacdo em
cadeia da polimerase (PCR) convencional. O propdsoPCR sera digerido com a enzima
de restricdo MspAll (NewEngland) em 37°C por 1@akoEm seguida, sera corado com
GelRed (Uniscience), separado por eletroforese emdg agarose 2%, sob corrente
constante de 150V por 45 minutos. Apos a eletrstre gel sera visualizado em sistema
de fotodocumentacdo para genotipagem. Resultadgerag®s: confirmacdo de
marcadores genéticos para Al em diferentes casadstirelacionando com outras
morbidades como Hipertensao Arterial SistémicaabBlies Melito, podera contribuir para
0 prognostico da doenca e perfil de risco.
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