


Vyvoj hodnot krevniho tlaku

pred rozvojem hypertenze

— analyza dat z Framingham Heart Study

S ohledem na prevalenci hypertenze a jeji disledky na celkovy
zdravotni stav trvaji snahy o stanoveni optimalniho rozmezi krevniho
tlaku. Mezinarodni tym autor(l se proto pokusil zmapovat vyvoj krevniho
tlaku bezprostredné pred rozvojem hypertenze - soustredili se hlavné
na zkoumani konkrétni hodnoty, nad kterou jiz nartst krevniho tlaku ma

tendenci k progresi do hypertenze.

Analyzovana populace

Auto¥i vyuzili adaje z dlouhodobého epidemio-
logického vyzkumu — Framingham Heart Study.
Z ptvodni kohorty byli vyFazeni jedinci, kte¥i
byli v dobé zahijeni studie starsi 40 let, paci-
enti s hypertenzi, s < 3 hodnotami namérené-
ho krevniho tlaku pfed nastupem hypertenze
ati, u kterych byla hypertenze diagnostikovana
pred 40. rokem a po 80. roce véku.

Analyza se tykala celkem 1252 aéastnikd (pri-
mérny vék 35,3 + 2,7 roku), 790 (63,1%) z nich
tvorily Zeny. Kazdy acastnik studie mezi lety
1948 a 2005 podstoupil az 28 standardizovanych
meéfeni krevniho tlaku v klidu; kromé hodnoty
krevniho tlaku byl do analyzy zahrnut i vék.

Vysledky

Z 1137 pacientd pramérného v&ku 59 let, z nichz
Klidovy systolicky krevni tlak (STK) byl u ti¢astni-
ki studie pfed rozvojem hypertenze pomérné sta-
bilni. Kriticka hodnota STK pro nasledny rychly
rozvoj hypertenze se lisila podle véku Géastniki:

* Ujedinci s rozvojem hypertenze mezi40. a49.
rokem véku dochazelo k rychlejsimu narts-
tu STK po dosazeni hodnoty 123,2 mmHg (95%
interval spolehlivosti [CI] 122,7-130,1 mmHg).
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* U pacienti s rozvojem hypertenze ve véku
mezi 50 a 59 lety to byla hodnota 122,0 mmHg
(95% C1120,3-123,9 mmHg).

* U osob s rozvojem hypertenze ve véku 60-69
let se jednalo o hodnotu 124,9 mmHg (95% CI
120,2-127,9 mmHg).

* U pacientd s hypertenzi diagnostikovanou
ve véku 70-79 let $lo o hodnotu 120,56 mmHg
(95% CI118,0-123,2 mmHg).

P = 0,29 pro heterogenitu mezi skupinami.

Zavéry

Ve vyse uvedené analyze byl STK relativné stabilni
p¥i hodnotach trvale niZsich nez 120-125 mmHg.
Nad touto hranici jiz STK nartstal relativné rych-
le smérem k jednoznaéné hypertenzi. Tento trend
platil u vSech téastnikd bez ohledu na vék vzni-
ku hypertenze. Klidovy STK opakované vyssi nez
120-125 mmHg proto miZe pFredstavovat dilezity
meznik, ktery naznacuje jiZ probihajici cévni re-
modelaci a bliZici se rozvoj hypertenze bez ohledu
na vék pacienta. Dalsi vyzkumy by se mély zamé-
Fit na odkryti pfesnych souslednosti hemodyna-
mickych a vaskuldrnich zmén, jeZ se pred nastu-
pem hypertenze odehravaji.

(epa)



