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Cil: Zlatym standardem prukazu nonadherence je stanoveni hladin antihypertenziv v séru
nebo v moci. Tato metoda ovSem odrazi jen kratkodobou nonadherenci v fadu biologického
poloc¢asu jednotlivého antihypertenziva. Albuminurie je povazovana za sttednédoby marker
kompenzace krevniho tlaku a orgdnového poskozeni (tydny az mésice), podle poslednich
doporucenych postupli ma byt proto rutinné stanovovana. U pacientli neadherentnich k
farmakoterapii predpokladame vyssi hodnoty krevniho tlaku a tedy i1 vyssi albuminurii. Cilem
prace bylo korelovat albuminurii se sérovymi hladinami antihypertenziv.

Metody: V souboru 445 ambuantnich pacientii s arteridlni hypertenzi bylo vySeteno celkem
650 vzorkt hladin antihypertenziv s minimalnim odstupem jednotlivych méteni 3 mésice. Do
souboru pro statistické zpracovani nebyli zahrnuti pacienti s diabetem mellitem, manifestnim
uroinfektem nebo chronickym onemocnénim ledvin stadia G3b-G5 dle KDIGO klasifikace.
Pacient byl v ptislusné vizit¢ hodnocen jako neadherentni, pokud byla hladina n€kterého
ptedepsaného antihypertenziva v séru nedetekovatelna. Pti kazdém vySetieni byla zaroveil
hodnocena albuminurie pomoci poméru albumin/kreatinin (ACR) v rannim vzorku moci. Ke
statistickému hodnoceni byl pouzit Mann-Whitneyho test a Spearmantv test.

Vysledky: Primérné ACR u adherentnich pacientd bylo 0,3 (IQR 0,0; 1,1) mg/mmol, u
neadherentnich 0,4 (0,0; 1,7) mg/mmol (p=0,046). Byla zjiSténa slabé korelace mezi ACR a
adherenci pacientil, Spearmantiv korela¢ni koeficient byl -0,104 (p=0,058). Pii hodnoceni
jednotlivych 1é¢iv méli vyznamné vyssi albuminurii pacienti neadherentni k indapamidu 0,9
(0,3; 6,4) mg/mmol oproti adherentnim 0,3 (0,0; 0,9) mg/mmol (p= 0,005) a pacienti
neadherentni k amlodipinu 0,5 (0,1; 4,0) oproti adherentnim 0,3 (0,0; 1,0) (p=0,037). U
ostatnich 1é¢iv jsme nezjistili vyznamny rozdil ve vztahu albuminurie k adherenci.

Zavér: Nonadherentni pacienti maji vyssi hodnoty albuminurie stanovované pomoci ACR



oproti adherentnim. Pacienti neadherujici k 1é¢b¢ indapamidem a amlodipinem maji
signifikantné vyssi albuminurii.
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