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Uvod: Arterialni hypertenze je definovana jako rezistentni, pokud pacient nedosahuje
normotenze <140/90 mmHg ani pfes terapii tfemi antihypertenzivnimi léky, z nichz jedno je
diuretikum, v plnych ¢i maximaln¢ tolerovanych davkach. V soucasnosti neni znamo, jak
velka Cast pacientu s rezistentni hypertenzi ma zjistitelnou sekundarni pfi¢inu hypertenze.

Metodika: Retrospektivné jsme analyzovali nemocnicni zaznamy pacientt, kteti byli
vySetieni v ambulanci Centra pro hypertenzi nasi kliniky pro rezistentni arterialni hypertenzi.
U vsech pacientil byla provedena kompletni laboratorni a zobrazovaci vysetfeni k vylouceni
sekundarni etiologie hypertenze. Ke statistickému zhodnoceni byly pouzity standardni
deskriptivni statistiky, Mann-Whitneyho U test a Fishertiv exaktni test.

Vysledky: Z celkového poctu 432 pacientd s rezistentni hypertenzi byla u 135 (31,1%)
zjisténa sekundarni etiologie hypertenze. Nejcastéjsi byl primarni hyperaldosteronismus v 85
ptipadech (63%), dale renovaskuldrni 21 ptipada (15,6 %), renoparenchymatdzni etiologie 20
ptipada (14,8%). Ménég Castymi byly hyperrenismus (3,7%), hyperkorortizolismus (1,5%),
feochromocytom (0,7%) a adrenogenitalni syndrom (0,7%). Obstrukéni spankova apnoe byla
prokazana u 63 (14,7%) pacientl. Pacienti se sekundarni hypertenzi byli ¢astéji muzi (70,4%
vs. 52,2%, p<0,001), méli vyssi index hmotnosti levé komory (LVMI 119 vs. 106 g/m2,
p=0,037) a nizsi hodnoty glomerularni filtrace (69 vs. 75 ml/min/1,73m2, p=0,009), ob&
skupiny se nelisily ve v€ku, hodnotach krevniho tlaku nebo albuminurie.

Zavér: Sekundarni etiologie byla v naSem souboru pacientl s rezistentni hypertenzi vyrazné

Castejsi (31%) nez v neselektované populaci hypertoniki (5-15% dle ESC guidelines 2018).
Pacienti se sekundarni hypertenzi méli vyraznéjsi poskozeni cilovych organt.
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