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Jaké jsou cilové hodnoty krevniho tlaku u pacientdl s chronickym onemocnénim ledvin?

s nizkym vyskytem stran jejich absolutniho poctu a s nejasnou klinickou
relevanci. Proto Ize konstatovat, ze pozitivni vliv intenzivni kontroly TK ve
vetsiné pifpadl prevazi nad nezddoucimi rendlnimi i ostatnimi Ucinky
(Obr. 5). Optimalni frekvence monitorace funkce ledvin se stéle diskutuje,
ale castejsi kontroly krdtce po zavedeni intenzifikace antihypertenzniho
rezimu nebo po poklesu eGFR jsou zadouci.

Navzdory témto vieobecnym doporucenim je nutné zminit i né-
kolik ddlezitych varovéani (27). Vsechny dosud provedené studie s cilem
snizit TK vyloucily pacienty s pokrocilymi stadii CKD (stadium 4 a 5),
a proto optimalni cflové hodnoty TK u téchto pacientl zlstavaji stéle
neurcené. Studie SPRINT vyloucila pacienty s tézkou proteinurii ¢i
s diabetes mellitus, avsak analyzy z ostatnich studif podporujf cilenf
TK na hodnoty < 130/80 mm Hg. Toto doporuceni plati u nediabetic-
kych pacientd s proteinurii s cilem renoprotekce, i kdyz a priori nebyla
vyslovena zadna hypotéza, proc by tento zédvér nemél platiti pro paci-
enty s diabetes mellitus, alespori s ohledem na jejich kardiovaskularni
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onemocnéni. Ackoliv studie ACCORD BP neprokézala pozitivni Ucinek
intenzivni kontroly TK, bylo dosazenf sledovanych piihod (endpoint()
nizsi, nez se oCekavalo, coz na druhou stranu mohlo sniZit statistickou
sflu studie.

Metody meéfeni TK v kontextu klinickych studif ¢asto referuji nizsi
hodnoty TK, nez jsou obvyklé pfi méfeni v bézné klinické praxi. Je
proto zfejmé, Ze snahy o zlepseni validity méfeni TK v béZné praxi jsou
nutné. Cileni Ié¢by na TK < 130/80 mm Hg radéji neZ na systolicky TK

7

< 120 mm Hg poskytuje urcity ,polstar” (buffer) pfi aplikovani zavérd
studif do rutinni klinické praxe. Navic doporuceni nemohou vzdy drzet
krok s aktudInimi védeckymi poznatky, protoze vysledky budoucich
studif vzdy prinesou nova data a informace ke zvazeni, podobné jako
tomu recentné bylo u vysledkd kognitivnich funkci ve studii SPRINT (28).

Konecné, jako vzdy, intenzita Ié¢by hypertenze a cilové hodnoty TK
by vzdy mély byt individualizované a mély by respektovat specificka
rizika a pfinosy pro daného pacienta.
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