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Soubor a metody 

171 sledovaných subjektů rozdělených do 4 skupin → 1197 24hodinových cyklů

skupina 1 (40 zdravých mužů a žen bez fyzické aktivity); 
skupina 2 (40 zdravých mužů a žen s pravidelným kombinovaným tréninkem); 
skupina 3 (40 pacientů s CHICHS bez fyzické aktivity); 
skupina 4 (51 pacientů s CHICHS zařazených do programu kardiovaskulární rehabilitace)

Cíle: 
1. Specifikovat procentuální míru rizika nesprávné klasifikace pacienta na základě velikosti nočního poklesu krevního 
tlaku z jediného 24hodinového záznamu AMTK ve srovnání s výsledky 7denního monitorování (průměr ze sedmi 24h 
cyklů vs. modus).

2. Porovnat zdravé jedince a pacienty s již diagnostikovaným kardiovaskulárním onemocněním, prokázat, zda existuje 
závislost na pohlaví sledovaných osob nebo na druhu a intenzitě prováděné pohybové aktivity (aerobní trénink, aerobně-
silový trénink).









Noční pokles krevního tlaku - pacienti s fyziologickým poklesem stanoveným z 
průměrných hodnot za 7 dní

Pacient Průměr za 7 

dní

Dny

1 2 3 4 5 6 7

1 D ND D ND D ND D D

2 D ND D D D D ND ND

3 D D D D ED ND ND ND

4 D ED ND D D ND ND ND

5 D ED ND D D ND ND D

6 D D D D D R D ND

7 D ND D D ND ND ND D

8 D ED D D ND R ED ND

9 D D ED D D D D R

D – dipper, ND – nondipper, ED – excesivní dipper, R – reverzní dipper



Vyjádření shody ve velikosti nočního poklesu krevního tlaku stanoveného ze 7denního průměru, z 
hodnot v jednotlivých 24h cyklech a modu (zdraví jedinci a pacienti s CHICHS bez fyzické aktivity)

Mean Night-to-Day Ratio (%) Accordance Mode Accordance

No. 7 days R ND D ED 7:1 day 7 days 7:1day

1 ND 14 57 29 57 ND 57

3 ND 14 29 57 29 D 57

5 D 43 57 57 D 57

7 D 14 14 71 71 D 71

9 D 17 83 83 D 83

11 D 14 86 86 D 86

13 D 14 43 43 43 ED 43

15 D 17 33 50 33 ED 50

17 D 71 29 71 D 71

19 D 17 33 50 33 ED 50

21 ND 14 43 43 43 D/ND 43

23 ND 14 29 57 29 D 57

25 ND 43 43 14 43 D/ND 43

27 D 29 71 71 D 71

29 D 15 71 14 71 D 71

31 D 43 29 28 29 ND 43

33 D 15 71 14 71 D 71

35 D 14 14 43 29 43 D 43

37 D 57 43 57 D 57

39 ED 43 57 57 ED 57

Mean 55 62

Min-Max 29-86 43-86

Mean

Night-to-Day Ratio (%)

Accordance Mode Accordance

No. 7 days R ND D ED 7:1 day 7 days 7:1 day

1 ND 14 86 86 ND 86

3 ND 14 29 57 29 D 57

5 ND 57 43 57 ND 57

7 D 14 14 72 72 D 72

9 D 29 29 42 29 ED 42

11 D 14 43 43 43 D/ED 43

13 D 14 29 57 29 ED 57

15 ED 57 43 43 D 57

17 ED 50 50 50 ND/D 50

19 ED 17 33 50 50 ED 50

21 ND 57 29 14 29 R 57

23 ND 14 57 29 57 ND 57

25 ND 57 43 57 ND 57

27 D 72 14 14 14 ND 72

29 D 14 14 72 72 D 72

31 D 29 71 71 D 71

33 D 29 43 28 43 D 43

35 D 14 57 29 57 D 57

37 D 57 43 57 D 57

39 D 43 57 43 ED 57

Mean 53 59

Min-Max 29-86 43-86

D: dipper, ND: nondipper, ED: extremdipper, R: riser (reversdipper)
Mode (modus): klasifikace na základě nejvyšší četnosti výskytu kategorie v jednotlivých 
dnech
/ : modus nelze jednoznačně určit



Vyjádření shody ve velikosti nočního poklesu krevního tlaku stanoveného ze 7denního průměru, z hodnot v 
jednotlivých 24h cyklech a modu (pacienti s CHICHS zařazení do programu kardiovaskulární rehabilitace)

Mean Night-to-Day Ratio (%) Accordance Mode Accordance

No. 7 days R ND D ED 7:1 day 7 days 7:1 day

1 R 71 29 71 R 71

2 ND 43 57 57 ND 57

3 ND 67 33 33 R 67

4 ND 29 71 71 ND 71

5 ND 43 57 57 ND 57

6 ND 43 29 28 29 R 43

7 ND 28 43 29 43 ND 43

8 ND 57 14 29 14 R 57

9 ND 29 43 28 43 ND 43

10 ND 29 57 14 57 ND 57

11 ND 28 29 43 29 D 43

12 ND 86 14 86 ND 86

13 ND 29 43 28 43 ND 43

14 ND 14 43 43 43 D/ND 43

15 ND 14 43 43 43 D/ND 43

16 ND 14 57 15 14 57 ND 57

17 ND 14 43 43 43 D/ND 43

18 ND 15 57 14 14 57 ND 57

19 ND 14 43 43 43 D/ND 43

20 ND 57 29 14 57 ND 57

21 ND 71 15 14 71 ND 71

22 D 57 43 43 D 57

23 D 57 43 43 D 57

24 D 43 43 43 D/ND 43

25 D 57 29 14 29 ND 57

26 D 43 43 14 43 D/ND 43

27 D 14 14 71 71 D 71

28 D 57 43 43 ND 57

29 D 13 29 29 29 29 D/ND/ED 29

Mean
Night-to-Day Ratio (%)

Accordance Mode Accordance

No. 7 days R ND D ED 7:1 day 7 days 7:1 day

30 D 15 71 14 71 D 71

31 D 29 13 29 29 29 D/ED/R 29

32 D 100 100 D 100

33 D 43 43 14 43 D/ND 43

34 D 13 29 29 29 29 D/ND/ED 29

35 D 14 71 14 71 D 71

36 D 29 57 14 57 D 57

37 D 14 86 86 D 86

38 D 33 50 17 50 D 50

39 D 100 100 D 100

40 D 14 15 14 57 14 ED 57

41 D 15 71 14 71 D 71

42 D 29 43 28 43 D 43

43 D 14 71 15 71 D 71

44 D 71 29 71 D 71

45 D 71 29 71 D 71

46 D 43 57 43 ED 57

47 D 50 50 50 D/ED 50

48 ED 14 29 57 57 ED 57

49 ED 29 71 71 ED 71

50 ED 14 86 86 ED 86

51 ED 100 100 ED 100

Mean 54 59

Min-Max 14-100 29-100

D: dipper, ND: nondipper, ED: extremdipper, R: riser (reversdipper)
Mode (modus): klasifikace na základě nejvyšší četnosti výskytu kategorie v jednotlivých dnech
/ : modus nelze jednoznačně určit



Závěry

Průměrná hodnota nočního poklesu krevního tlaku stanovená 7denním ambulantním monitorováním (v sedmi 24h
cyklech) ve srovnání s 24hodinovým představuje významně přesnější způsob hodnocení variability krevního tlaku.

Při realizaci standardního 24hodinového monitorování je třeba u vyšetřovaného získat alespoň 3 na sobě nezávislé 24h
cykly. V případě, že alespoň u dvou z nich bude určena stejná kategorie nočního poklesu krevního tlaku a třetí bude jen
mírně odlišná, lze takto získaný výsledek považovat za validní. V ostatních případech je nutné použít 7denní ambulantní
monitorování a klasifikaci na základě nejvyšší četnosti výskytu kategorie v jednotlivých dnech (modus).

U osob ve sledovaných souborech se průměrná chyba zařazení podle velikosti nočního poklesu krevního tlaku do jedné ze
4 kategorií (dipper, nondipper, excesivní dipper, reverzní dipper) - modus za 7 dní vůči jednotlivým dnům z 24h
monitorování - pohybovala v intervalu od 43 % po 47 %, v ojedinělých případech průměrná chyba dosahovala 100 %.

Velikost chyby nebyla závislá na pohlaví, věku, na zdraví, kardiovaskulárním onemocnění nebo na pohybové aktivitě
sledovaných jedinců.



Děkuji za pozornost


