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Arteridlni hypertenze (AH) pfedstavuje zavazny zdravotni problém, ktery zacind v détstvi a adolescenci a vyznamné pfispiva
k ¢asnému rozvoji ischemické choroby srde¢ni v dospélosti. Prevalence AH v détstvi dosahuje priblizné 2-5 %. V détském véku je
sekundarni hypertenze vyznamné ¢astéjsi nez v dospélosti. U déti a adolescentu je pfi Ié¢bé primarni AH kladen diiraz na nefar-
makologicka opatreni. Volba vhodného antihypertenziva vychazi z etiologie hypertenze a ma respektovat i pfipadné komorbidity.
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Treatment of arterial hypertension in children and adolescents

Arterial hypertension (AH) is a serious health problem that begins in childhood and adolescence and contributes significantly
to the early development of ischemic heart disease in adulthood. The prevalence of AH in childhood is approximately 2-5 %.
Secondary aetiology of AH is significantly more common in children than in adults. Within paediatric populations, primary AH
treatment regimens prioritise non-pharmacological interventions. The selection of an appropriate antihypertensive treatment is
dependent on the underlying aetiology of hypertension, whilst also considering the presence of any concomitant comorbidities.
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Uvod

ArteridIni hypertenze (AH) pfedstavuje zavazny zdravotni problém,
zacind v détstvi a adolescenci a vyznamné prispiva k ¢asnému rozvo-
ji ischemické choroby srde¢ni v dospélosti. Aterosklerotické zmény
v aorté a na koronarnich tepnach spojené s AH byly identifikovény
v autoptickych studiich jiz u mladych dospélych (1). Z dat prospek-
tivni kohortové studie International Childhood Cardiovascular Cohorts
vyplyva, Ze dokonce i hodnoty systolického tlaku v pdsmu mezi 50.
a 90. percentilem v détstvi jsou asociovany s vyssim rizikem fatdlnich
i nefatadlnich kardiovaskularnich pfihod ve stfednim véku (2). Déle je
zndmo, ze zvyseny krevni tlak (TK) v détstvi a dospivani ma tendenci
pretrvavat i v dospélosti v rdmci fenoménu nazyvaného ,tracking” (3).
Na druhou stranu existuji dikazy, ze v¢asna intervence zahrnujici dietnf
opatfeni,zmény Zivotniho stylu a vhodnou antihypertenzni lé¢bu mlze
snizit kardiovaskularni riziko v dospélosti (4).

Prevalence AH v détstvi dosahuje pfiblizné 2-5 %, nicméné recentni
data nasvedcuji tomu, Ze vyskyt AH v této populaci je ve skute¢nosti

jesté vyssi (5, 6). Za uplynulé dvé dekddy doslo k vyznamnému na-
rastu vyskytu AH v détské populaci, coz je mimo jiné Uzce spojeno
s rostoucim vyskytem détské obezity v dUsledku nedostatku pohybu
a nespravnych stravovacich navykd. K vyssi prevalenci AH u déti pfispiva
i to, Ze jsou v soucasné dobé pouzivény pro hodnoceni TK nové piisnéjsi
percentilové grafy American Academy of Pediatrics z roku 2017 vychazejici
z normativnich hodnot TK ziskanych pouze u déti s normalni télesnou
hmotnosti, tedy na rozdil od predchozich doporucenti byly z referencni-
ho souboru vyfazeny déti s nadvéhou a obezitou. Z epidemickych dat
vyplyva, ze vrchol vyskytu AH v détstvi je ve 14 letech (7).

Definice hypertenze v détském véku

Definice AH v détském véku a v adolescenci se v fadé aspektd lisi od
stejné problematiky v dospélosti. V Evropé se opirdme pfi diagnostice
a lé¢bé o doporuceni Evropské spole¢nosti pro hypertenzi z roku 2016
(8) a konsenzus Evropské kardiologické spolecnosti z roku 2022 (9). Do
16 let véku hodnotime TK podle percentilovych nomogramd Americké
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