Je vysoky krvny tlak na
Slovensku skutocne takou

hrozbou?




 Hypertenzia (opakovane namerane
hodnoty krvného tlaku 140/90 mmHg
aviac) je jedna z najrozSirenejSich
chorob v populacii.

o Jej vyskyt stale stupa a momentalne nou
trpi v priemere 40 % obyvatelstva
Slovenska, pricom jej vyskyt u seniorov
dosahuje 86 %.



 Hypertenzia je samostatnou chorobou
a sucasne patri medzi zakladne rizikove
faktory inych srdcovocievnych chorob.

 Hovorime o tzv. ,tichom zabijakovi*,
casto sa totiz po prvykrat prejavi az
svojimi srdcovocievnymi komplikaciami
a dovtedy prebieha ,ticho”, nepoznane.



o Fakt, ze hypertenziou trpi az polovica
dospelej populacie vyspelych krajin
vychadza z overenych
epidemiologickych udajov.

e /Zda sa, ze pocty hypertonikov sa
budu aj nadalej zvysovat, lebo ludsky
vek sa predlzuje a populacia starne...



e Plati to celosvetovo.

 Hypertenzia slvisi so starnutim cievnej
steny, a kedze populacia starne,

probléem bude Coraz Castejsi
a zavaznejsi.




e Odhaduje sa, ze asi Iba polovica zo
skutocného poctu dospelych jedincov
s vysokym krvnym tlakom vie o svoje]
hypertenzii, a nejako sa lieci.

» / tejto polovice sa dobre lieCi zasa asl
len polovica.

« Hypertenzia je zakerna v tom, ze
neboli, neupozorni na seba
dostatocne vcas.



» VVSetky komplikacie z hypertenzie
MOzu skoncCit smrtou alebo
trvalym poskodenim a
iInvalidizaciou.

 Hypertenzia |e choroba, ktora
zriedka existuje sama.



* Velmi casto sa kombinuje s inymi
rizikovymi faktormi aterosklerozy
a srdcovo-cievnymi ochoreniami.

* Hypertonici su casto sucasne
cukrovkari, s vysokym
cholesterolom, s oblickovymi
chorobami a trpia obezitou.



o Zakladna diagnoza artériovej
hypertenzie sa uskutocCnuje na
zaklade merania krvného tlaku
(TK) v podmienkach lekarske|
ambulancie, lekarskeho vysetrenia
Vv teréne alebo v nemocnici —t. |. na
zaklade hodnot tzv. prilezitostneého
kazualneho TK alebo
ambulantneho TK.




* Tento sposob klasifikovania
hypertenzie sposobuje, ze asi 10
az 20 % vsetkych chorych je
mylne posudenych.

* Prevazna vacsina chybnych
posudeni predstavuje falosnu
hypertenziu.



« Cast takto nameranych vy33ich
hodnot sa neskor sice preukaze

ako fenomeén ,,bieleho plasta” resp.
hypertenzia ,,bieleho plasta”.




e Ak Je uz |je hypertenzia
diagnostikovana, tak meranie TK
mimo ambulancie lekara a mimo
nemocnice pomaha:

e zZlepsit hodnotenie rizikového profilu
konkrétneho hypertonika,

e pomaha odhalit tzv. ,maskovanu’”
hypertenziu aj odhalit hypertenziu
.bieleho plasta”




e Existuju dve hlavné formy hodnotenia
hodnot krvného tlaku mimo
ambulantného a nemochi¢ného
merania:

e 1. ako domace monitorovanie krvného
tlaku — DMTK.

e 2. 24-hodinové ambulantné
monitorovanie krvného tlaku - AMTK




 (Ad 1) tzv. vlastné (,self”), pacientovo
meranie alebo domace (,home”) meranie,
ktoré sa uskutocnuje samotnym pacientom
pomocou poloautomatickych
oscilometrickych pristrojov, anaeroidnym
manometrom spolu s fonendoskopom
alebo digitalnym tlakomerom.

« Cast tychto merani pacientovi moze
vykonavat aj rodinny prislusnik.




e (Ad 2) tzv. 24-hodinové ambulantné
monitorovanie krvneho tlaku — AMTK, pre
ktoré sa pouzivaju malé prenosné
automaticke pristroje, ktoré su schopné
opakovane merat a zaznamenat (podla
vopred uskutocneneho pocitacoveho
naprogramovania) krvny tlak v dlhsom
casovom obdobi, standardne pocas 24
hodin.




« DMTK pritom technicky lahsie a
lacnejsie ako AMTK umoznuje ziskat

potrebné informacie.

 Pri DMTK si pacient m0ze opakovane
zaznamenat svoj TK a srdcovu
frekvenciu (SF) poCas roznych obdobi
dna a tieto hodnoty mozu byt
nasledne prezreté a zhodnotené
oSetrujucim lekarom.



e Lekar porovna hodnoty DMTK s
hodnotami TK, ktoré nameria on
alebo zdravotna sestra v
ambulancii, resp. v nemocnicil.

 PocCetnost dat merania z DMTK je
ovela vacsia ako pri kazualnych
meraniach v ambulancii lekara.



« Daldou pozitivhou hodnotou DMTK
je to, ze napomaha odstranit’ efekt
neprimerane] tlakovej reakcie
(fenomen ,bieleho plasta’), ktory sa
vyskytuje v 10 az 20 % pripadov
hypertonikov pri prichode do
zdravotnickeho prostredia.




Sposoby merania DMTK

« Na domace pouzitie je dostupnych niekolko
typov tlakomerov, vratane
poloautomatickych alebo plnoautomatickych
elektronickych sfygmomanometrov.

« Na domace meranie sa odporucaju iba
tlakomery na rameno.

o Zapastneé su vysoko
nespolahlive.
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* NajCastejSie sa pouziva oscilometricka
metoda merania, aneroidné manometre
(ktoré vSak vyzaduju kontrolu merania
sluchom pomocou fonendoskopu) a
automaticke digitalne (elektronicke)
pristroje.



* Aneroidné neautomatické manometre
s fonendoskopom su sice jednoduché
na pouzitie a su aj lacnejsie, maju
vSak viaceré obmedzenia.

o Starsi ludia uz nie su dostatocne
manualne zrucni, co sa tyka
sucasneho pouzitia oboch ruk pri
merani, alebo maju horsi sluch.



« Z tohto dovodu nastavaju urcité problemy
S uspesnym domacim pouzitim takychto
tlakomerov.

« Pre domace meranie sa preto
pochopitelne viac uprednostnuju
elektronické automaticke tlakomery

* ( Jednoduchost pouzitia, bez nutnostsi
asistencie druhej osoby, funkcie
zapamatania niekolkych merani za
sebou).



e Je potrebne upozornit, ze v
pripade niektorych pacientov,
najma tych, ktori trpia poruchami
rytmu, scilometrické merace TK
nemusia byt dostatocCne citlive,
alebo mozu pri meraniach
zlyhavat.



* A] ked pristroj nevie diagnostikovat’
prislusnu arytmiu, upozorni, ze
pacient takuto poruchu
pravdepodobne ma, a mal by
navstivit svojho lekara.

* Ten dalsimi vysetrovacimi postupmi
podozrenie potvrdi alebo vyluci.



 NajmodernejSie elektronické
tlakomery umoznuju uchovavat velky
pocet merani a sucasne ich presné
casove suradnice.

* Je mozné napojit ich samostatne
alebo cez pocitacC na tlaCiaren a
vytlacit dlhodobu historiu hodnét TK a
srdcovej frekvencie (niekolko dni az
tyzdnov).



e To este viac skvalitnuje informaciu
pre lekara, ktory dostane data z
DMTK k dispozicii v tlacenej alebo
roznej elektronickej forme, a nie iba v
pacientom rucne zapisanom denniku,
ktory je zatazeny vacsou
pravdepodobnostou chyb v udajoch.



Zasady merania pre pacientov

e tlakomer s ramennou manzetou, pravidelne
kontrolovany (kalibrovany), s certifikatom EU

 manzeta primeranej Sirky podla obvodu ramena

* meranie v pokojnom prostredi, bez podnetov z
okolia, po pokojnom pohodinom sedeni
minimalne pat minut

 manzeta vo vyske srdca

 meranie na ramene s vyssim TK



* bezne je merat doma tK dvakrat
denne (rano a vecer, priblizne v
rovnakom cCase), vzdy pred uzitim
liekov, sedem dni za sebou v
priebehu jedného mesiaca



e realizovat minimalne dve merania za
sebou s odstupom jedne] minuty az dvoch,
brat do uvahy nizsiu (zvycCajne druhu)
hodnotu; nie je potrebneé ratat priemerné
hodnoty

e realizovat tretie meranie, ak je rozdiel
medzi prvym a druhym meranim prilis
velky

 kazdodenné meranie TK sa neodporuca



Suhrn hlavnych vyvhod DMTK A
AMTK:

(1) posudenie vacsieno mnozstva
merani TK a SF v priebehu dlhsSieho
casoveho obdobia

(2) vyluCenie ucCinku stresu z
nemocnicneho a ambulantného
prostredia na TK a SF

(3) posudenie zmien TK a SF v roznych
situaciach dna, pocas roznej
pracovnej zataze



(4) posudenie ucinku medikamentoznej
lieCby

(5) zlepSenie spoluprace pacient — lekar

(6) zachytenie vysokych a nizkych
hodnot TK

(7) identifikovanie fenomenu ,bieleho
plasta”, hypertenzie ,bieleho plasta”
a maskovanej hypertenzie



» Klinické diagnozy a problémy, pri
ktorych mozu byt DMTK a neinvazivne
AMTK uzitocne:

(1) ambulantna hypertenzia, fenomén
,bieleho plasta”

(2) hypertenzia ,bieleho plasta”

(3) opakovane ambulantne namerané
hranicné hodnoty TK bez/s organovym
poskodenim



(4) hodnotenie pacientov, ktori su
pravdepodobne rezistentni na
antihypertenzivnu liecbu

(5) epizodicka hypertenzia

(6) hypotenzneé priznaky spojené s
antihypertenzivnou terapiou



(7) nocna hypertenzia z réznych
pricin

(8) vylucCenie placebo reaktorov pri
kontrolovanych klinickych
studiach s antihypertenzivnymi a
iInymi liekmi.



Desat zakladnych pravidiel
pre pacientov s hypertenziou

- 1. Pravidelne si merajte krvny tlak

A Dodrziavajte
(‘% doporucenia lekara

- SnaZte se o dosiahnutie normalnej hnotnosti

Obmedzte pitie alkohaolu

2\

- Jedzte dostatok ovocia a zeleniny

O Zredukujte pouZivanie kuchynskej

. soli a nahradzujte ju korenim

- PouZivajte rastlinné tuky a hodnotné oleje

Prestante fajcit

iy

- Zintenzivnete telesny pohyb

LI & O

2,

10. podrzia vajte pauzy

na odpocdinok a relaxaciu



* Aby bol vysledok merania krvného
tlaku Co najpresnejsi, je potrebne
pred samotnym meranim nefajcit’,
nepit’ alkohol, nevykonavat’ telesne
narocnu pracu alebo pohyb,
vyvarovat’ sa stresu a dodrziavat’
niektoré zasady spravneho
merania.



o Krvny tlak sa meria v sede a v pokoji
po 5-10 minutach od posledne]
telesne] namahy (napriklad chodze).

 Meranie sa vykonava zakazdym v te|
istej dennej hodine, na zaciatku
lieCby 2-krat denne (rano a vecer).



 Meranie je potrebnée vykonat pred uzitim
liekov na znizenie tlaku.

 PoCas merania sa nesmie rozpravat ani
sa hybat.

 Digitalny tlakomer na meranie na zapasti
sa pripne na lavé alebo pravé zapastie a
uvolnené predlaktie sa polozi na podlozku
do Urovne srdca.



 Digitalny tlakomer s meranim na pazi
ma v tomto smere vyhodu - predlaktie
sa nemusi umiestnovat do urovne
srdca. Meranie tlaku sa moze robit
tak na pravej, ako aj na lave]
koncatine.



* Pred samotnym meranim je potrebné
dbat na to, aby vyhrnuty rukav
neskrtil koncatinu nad manzetou
alebo aby pod manzetou nebola
schovana cast oblecenia.



e Spracovala:
e MUDr. Vera Dobiasova, PhD., MPH
e PZS pri SZS Trengin
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