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Noéni pokles krevniho tlaku

Krevni tlak v prabéhu dne kolisa v
zavislosti na cirkadiannim rytmu, minima
dosahuje v noci (pokles o 10-20 % proti
dennim hodnotam).

Dipping = 100 x (STKden — STKnoc) / STKden

Dippers 10-20 %
Nondippers <10 %
Excesivni dippers >20 %
Reverzni dippers <0 %

Dippers a nondippers

Diurnalni undex (DIl) vyjadruje, o kolik procent poklesne
noéni (spankovy) TK ve srovnani s dennim TK

Dipping oznacuje fyziologicky pokles TK béhem spanku

Nondipping oznacuje pacienty, u kterych dojde béhem
spanku k nedostateénému poklesu TK, tzn. do 10 %
oproti dennim hodnotam

...napr. u pacienta s renalnim selhanim, u diabetika
nebo u nékterych forem sekundarni hypertenze
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Soubor a metody

171 sledovanych subjektl rozdélenych do 4 skupin = 1197 24hodinovych cykl{

skupina 1 (40 zdravych muzi a Zen bez fyzické aktivity);

skupina 2 (40 zdravych muzl a Zen s pravidelnym kombinovanym tréninkem);

skupina 3 (40 pacient( s CHICHS bez fyzické aktivity);

skupina 4 (51 pacient( s CHICHS zarazenych do programu kardiovaskularni rehabilitace)

Cile:
1. Specifikovat procentualni miru rizika nespravné klasifikace pacienta na zakladé velikosti no¢niho poklesu krevniho
tlaku z jediného 24hodinového zdznamu AMTK ve srovnani s vysledky 7denniho monitorovani (primér ze sedmi 24h

cykl vs. modus).

2. Porovnat zdravé jedince a pacienty s jiz diagnostikovanym kardiovaskularnim onemocnénim, prokazat, zda existuje
zavislost na pohlavi sledovanych osob nebo na druhu a intenzité provadéné pohybové aktivity (aerobni trénink, aerobné-
silovy trénink).
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Monitorovani krevniho tlaku 7denni profil STK a DTK

7denni ambulantni monitorovani i e wm W
krevniho tlaku pfistrojem N 1 |
TM — 2430 BOSCH + SOHN
s oscilometrickou metodou
analyzy hodnot.

od 6:00 do 22:00 v pravidelnych
30 minutovych intervalech
od 22:00 do 6:00 v pravidelnych
60 minutovych intervalech
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Tréninkova jednotka Izometricky test

Il. faze kardiovaskularni rehabilitace (fizeny ambulantni rehabilitacni
program trvajici 3 mésice s frekvenci 3x tydné - kombinovany trénink)

Pfed zahajenim silového

tréninku: Izometricky test
(,,handgrip®)

1.a 2. tyden tréninku:
10 min zahfivaci faze
40 min na ergometru
10 min relaxace

V pripadé normalni reakce
TK pri izometrickém testu

3. az 12. tyden tréninku + lIl. faze:: (< 180/120 mm Hg)
10 min zahfivaci faze .

1-RM test (telemetrické
25 min na ergometru

e i [; — monitorovani EKG)
A |
10 min relaxace e 7

15 min posilovani
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1- RM (one repetition maximum)

Jedno opakovani daného
cviku provedené v plném
rozsahu pohybu s
maximalni zatézi.

Bench press

Leg extension

Pull down

Stahovanikladky do pfipazeni

. Sedy-lehy/horizontalni addukce
s terabandem
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Nocni pokles krevniho tlaku - pacienti s fyziologickym poklesem stanovenym z
primeérnych hodnot za 7 dni

Dny
Pacient Priumér za 7

2l 1 2 3 4 5 6 7
1 D ND ND D ND D D
2 D ND D D ND ND
3 D D D ED ND ND ND
4 D ED ND D D ND ND ND
5 D ED ND D ND ND D
6 D D D D R D ND
7 D ND D ND ND ND D
8 D ED D ND ED ND
9 D D ED D D D R

D — dipper, ND — nondipper, ED — excesivni dipper, R — reverzni dipper
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Vyjadieni shody ve velikosti no¢niho poklesu krevniho tlaku stanoveného ze 7denniho priimeéru, z
hodnot v jednotlivych 24h cyklech a modu (zdravi jedinci a pacienti s CHICHS bez fyzické aktivity)

Night-to-Day Ratio (%)

Mean Night-to-Day Ratio (%) Accordance Mode Accordance Mean Accordance  Mode  Accordance
No. 7 days R ND D ED 7:1 day 7 days 7:1day No. 7 days R ND D ED 7:1 day 7 days 7:1 day
1 ND 14 57 29 57 ND 57 1 ND 14 86 86 ND 86
3 ND 14 29 57 29 D 57 3 ND 14 29 57 29 D 57
5 D 43 57 57 D 57 5 ND 57 43 57 ND 57
7 D 14 14 71 71 D 71 7 D) 14 14 72 72 D 72
9 D 17 83 83 D 83 9 D 29 29 42 29 ED 42
11 D 14 86 86 D 86 11 D 14 43 43 43 D/ED 43
13 D 14 43 43 43 ED 43 13 D 14 29 57 29 ED 57
15 D 17 33 50 33 ED 50 15 ED 57 43 43 D 57
17 D 71 29 71 D 71 17 ED 50 50 50 ND/D 50
19 D 17 33 50 33 ED 50 19 ED 17 33 50 50 ED 50
21 ND 14 43 43 43 D/ND 43 21 ND 57 29 14 29 R 57
23 ND 14 29 57 29 D 57 23 ND 14 57 29 57 ND 57
25 ND 43 43 14 43 D/ND 43 25 ND 57 43 57 ND 57
27 D 29 71 71 D 71 27 D 72 14 14 14 ND 72
29 D 15 71 14 71 D 71 29 D 14 14 72 72 D 72
31 D 43 29 28 29 ND 43 31 D 29 71 71 D 71
33 D 15 71 14 71 D 71 33 D 29 43 28 43 D 43
35 D 14 14 43 29 43 D 43 35 D 14 57 29 57 D 57
37 D 57 43 57 D 57 37 D 57 43 57 D 57
39 ED 43 57 57 ED 57 39 D 43 57 43 ED 57
Mean 55 62 Mean 53 59
Min-Max 29-86 43-86 Min-Max 29-86 43-86
CZECRIN D: dipper, ND: nondipper, ED: extremdipper, R: riser (reversdipper)
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Mode (modus): klasifikace na zakladé nejvyssi Cetnosti vyskytu kategorie v jednotlivych
dnech
/ : modus nelze jednoznacné urcit



Vyjadreni shody ve velikosti no¢niho poklesu krevniho tlaku stanoveného ze 7denniho priméru, z hodnotv
jednotlivych 24h cyklech a modu (pacienti s CHICHS zafazeni do programu kardiovaskularni rehabilitace)

v CINCH CLWCAL METEANC
ST L e T

Mean Night-to-Day Ratio (%) Accordance  Mode  Accordance Mean Night-to-Day Ratio (%) Accordance  Mode  Accordance
No. 7 days R ND D ED 7:1 day 7 days 7:1day No. 7 days R ND D ED 7:1 day 7 days 7:1 day
1 R 71 29 71 R 71
) ND 23 5 . ND 57 30 D 15 71 14 71 ) 71
3 ND 67 33 33 R 67 31 D 29 13 29 29 29 D/ED/IR 29
4 ND 29 71 71 ND 71 32 D 100 100 D 100
5 ND 43 57 57 ND 57 33 D 43 43 14 43 D/ND 43
6 ND 43 29 28 29 R 43 34 D 13 29 29 29 29 D/ND/ED 29
7 ND 28 43 29 43 ND 43 35 D 14 71 14 71 D 71
8 ND 57 14 29 14 R 57 36 D 29 57 14 57 ) 57
9 ND 29 43 28 43 ND 43 37 D 14 86 86 D 36
10 ND 29 57 14 57 ND 57 38 D 33 50 17 50 D 50
2N s e ®0 0o D00
13 \D ”9 s »8 23 ND 13 40 D 14 15 14 57 14 ED 57
14 ND 14 43 43 43 D/ND 43 41 D 15 & 14 71 D 71
15 ND 14 43 43 43 D/ND 43 42 D 29 43 28 43 D 43
16 ND 14 57 15 14 57 ND 57 43 D 14 71 15 71 D 71
17 ND 14 43 43 43 D/ND 43 44 D 71 29 71 D 71
18 ND 15 57 14 14 57 ND 57 45 D 71 29 71 D 71
19 ND 14 43 43 43 D/ND 43 46 D 43 57 43 ED 57
20 ND 57 29 14 57 ND 57 47 D 50 50 50 D/ED 50
21 ND 71 15 14 71 ND 71 48 ED 14 29 57 57 ED 57
22 D 57 43 43 D o7 49 ED 29 71 71 ED 7
w o o s ono % ED R
o5 o 57 ”9 " ” ND s 51 ED 100 100 ED 100
26 D 43 43 14 43 DIND 43 Mean 4 59
27 D 14 14 7 el D 71 Min-Max 14-100 29-100
28 ) 57 43 43 ND 57 . . . . .
29 D 13 29 29 29 29 D/ND/ED 29 D: dipper, ND: nondipper, ED: extremdipper, R: riser (reversdipper)
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Zavery

Pridmérnd hodnota noc¢niho poklesu krevniho tlaku stanovend 7dennim ambulantnim monitorovanim (v sedmi 24h
cyklech) ve srovnani s 24hodinovym predstavuje vyznamné presnéjsi zplsob hodnoceni variability krevniho tlaku.

Pfi realizaci standardniho 24hodinového monitorovani je tfeba u vysetfovaného ziskat alespon 3 na sobé nezavislé 24h
cykly. V pripadé, ze alespon u dvou z nich bude uréena stejna kategorie no¢niho poklesu krevniho tlaku a treti bude jen
mirné odlisna, lze takto ziskany vysledek povazovat za validni. V ostatnich pripadech je nutné pouzit 7denni ambulantni
monitorovani a klasifikaci na zakladé nejvyssi ¢etnosti vyskytu kategorie v jednotlivych dnech (modus).

U osob ve sledovanych souborech se primérnd chyba zarazeni podle velikosti no¢niho poklesu krevniho tlaku do jedné ze
4 kategorii (dipper, nondipper, excesivni dipper, reverzni dipper) - modus za 7 dni viéi jednotlivym dnlm z 24h
monitorovani - pohybovala v intervalu od 43 % po 47 %, v ojedinélych pripadech primérna chyba dosahovala 100 %.

Velikost chyby nebyla zavisla na pohlavi, véku, na zdravi, kardiovaskularnim onemocnéni nebo na pohybové aktivité
sledovanych jedincd.
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Dékuji za pozornost

CZECRIN M U N I ‘Uj'\:v :«r;'mv/
Wess=  MED 04N

BPPATIUCTLNE It



