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Lécba asymptomatické hypertenze za hospitalizace - méné byva casto mnohem vice!

kodobého kolisani TK diky viem stimul@m, kterym mdze byt pacient
béhem hospitalizace vystaven.

Zatim dostupna publikované data, byt se jedna jen o retrospektivni
observac¢ni studie, ukazujf, Ze pfistup ,méneé je nékdy vice” mlze byt
pro pacienta mnohem vyhodnéjsi nez ad hoc ordinovand medikace na
zakladé zmeétenych hodnot TK. To samé nejspise plati i pro posilovani
chronické antihypertenzni medikace. Vyckavaci pfistup mUize totiz
pacienty paradoxné ochréanit od zvyseného vyskytu nezadoucich
pithod spojenych s akutnim snizenim TK jak béhem hospitalizace, tak
i v krdtkém obdobi po propustén.

Vzdy bychom si tedy méli uvédomit pfi konfrontaci s namérenymi
zvysenymi hodnotami TK u asymptomatickych hospitalizovanych pa-
cientd, ze byly ziskany zcela nestandardnim zplsobem na jedné strané
a Ze nasim cilem nema byt snizeni hodnot TK v kratkém horizontu
béhem hospitalizace na strané druhé. Nikdy bychom totiz neméli lécit
samotné cislo, ale celého pacienta — tedy patrat po mozné priciné
vzestupu TK. Po propusténi by méli byt tito pacienti dale sledovani aby
se dalo zjistit, zda zvyseni hodnot TK v nemocnici bylo jen pfechodné,
nebo se jedna jiz o trvalé zvyseni hodnot TK. Urcity navod, jak postu-

povat u téchto pacient(, je uveden v tabulce 5.

etickou komisi: N/A.
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