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GIRIŞ
Serebral, koroner, renal ve büyük elastik arterleri etkileyen kardiyovasküler has-
talıklar ve bunların doğrudan ve dolaylı sonuçları, günümüzde tıbbi tedavi gerek-
liliğinin en yaygın nedenidir. Ayrıca bu durumlar yüksek mortalitenin yanında 
kalıcı engelliliğe yol açabilmektedir. Yüksek kan basıncı seviyelerinin serebral ar-
terlerin duvarları üzerindeki uzun süreli etkisi, nöronlar üzerinde yıkıcı sonuçla-
rı olan iskemik veya hemorajik beyin lezyonlarına yol açar. Yüksek kan basıncı, 
beyaz cevherdeki derin penetran arterlerin yapısında ve fonksiyonunda değişik-
liklere neden olur. Bu sessiz lezyonlar zamanla ilerler ve orta ve uzun vadede is-
kemik ve hemorajik inme için önemli bir risk oluşturur. Ek olarak, sessiz serebral 
lezyonlar hipertansif hastalarda bilişsel gerileme ve demans ile de ilişkilidir1,2. Hi-
pertansiyon, inme ve demansın yanı sıra serebral anevrizma, karotis arter darlığı, 
hipertansif ensefalopati, uyku bozukluklarına sebebiyet verebilir. Bu nedenle, kan 
basıncı kontrolünü artıran stratejilerin uygulanması, bu komplikasyonların ön-
lenmesinde kilit rol oynamaktadır.

HIPERTANSIYON ILIŞKILI NÖROLOJIK HASTALIKLARIN 
EPIDEMIYOLOJISI
Hipertansiyon, kan basıncı ve inme arasında güçlü, doğrusal ve sürekli bir iliş-
ki ile hem hemorajik hem de iskemik inme için en önemli değiştirilebilir risk 
faktörüdür. Dünya çapında inmelerin yaklaşık % 54’ünün yüksek tansiyona bağlı 
olabileceği tahmin edilmektedir. Önceki hipertansiyon öyküsüne bakılmaksızın, 
inmeli hastaların yaklaşık % 60-70’inin başvurusu sırasında sistolik kan basıncı 
>140 mmHg saptanmıştır ki bu oran hemorajik inme tanısı alan hastalarda daha 
yüksektir3. Hipertansiyon yaş grubu ve bölgesel değişiklikler göz önüne alınarak 
farklı serilerde farklı oranlarda bildirilmiştir. INTERSTROKE çalışması, 32 ülke-
de 13.447 inme vakası ve 13.472 kontrolün değerlendirilmesine dayanarak, tüm 
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