
Abstrakt 

Tato studie se zabývala prevalencí arteriální hypertenze a s ní spojených rizikových faktorů u 

dospělé populace v České republice ve věku 25–64 let na základě dat z Evropského 

výběrového šetření o zdraví (European Health Examination Survey, EHES) z roku 2019. 

Vzhledem k omezenému počtu rozsáhlých populačních studií ve střední Evropě poskytují 

tato zjištění důležité důkazy pro tvorbu strategií ochrany a podpory veřejného zdraví. 

Analýzou rozdílů podle pohlaví a aplikací aktualizovaných prahových hodnot pro kontrolu 

krevního tlaku studie přináší cenné poznatky pro řízení hypertenze v České republice. Byla 

provedena průřezová analýza souboru 1 056 účastníků, kteří absolvovali standardizované 

lékařské vyšetření zahrnující měření krevního tlaku a laboratorní vyšetření krve. Průměrný 

věk účastníků byl 44,4 ± 0,73 roku a průměrný index tělesné hmotnosti (BMI) činil 27,6 ± 

0,35 kg/m²; 425 účastníků bylo mužů (40,2 %) a 631 žen (59,8 %). Arteriální hypertenze byla 

definována jako systolický krevní tlak (STK) a/nebo diastolický krevní tlak (DTK) ≥140/90 

mmHg (průměr druhého a třetího měření provedených s odstupem 1 minuty) a/nebo současná 

antihypertenzní léčba. Informovanost o onemocnění byla definována jako vlastní sdělení 

předchozí diagnózy hypertenze a kontrola krevního tlaku byla hodnocena při hodnotách 

<130/80 mmHg (kontrola 1) nebo <140/90 mmHg (kontrola 2). Prevalence arteriální 

hypertenze činila 36,3 %, přičemž byla významně vyšší u mužů než u žen (46,0 % vs. 26,3 

%, p < 0,001). Informovanost o hypertenzi mezi osobami s tímto onemocněním dosáhla 64,8 

% a byla vyšší u žen než u mužů (72,0 % vs. 60,9 %, p = 0,027). Antihypertenzní léčba byla 

uváděna u 47,6 % osob s hypertenzí, přičemž ženy byly léčeny častěji než muži (57,7 % vs. 

42,0 %, p < 0,001). Kontrola krevního tlaku byla dosažena u 10,4 % léčených osob při 

prahové hodnotě <130/80 mmHg a u 49,4 % při prahové hodnotě <140/90 mmHg. Arteriální 

hypertenze zůstává vysoce prevalentním onemocněním u dospělé populace v České 



republice, s výraznými pohlavními rozdíly v prevalenci, informovanosti a léčbě. Navzdory 

relativně vysoké míře informovanosti zůstává léčba i kontrola krevního tlaku nedostatečná, 

což zdůrazňuje potřebu cílených intervencí ke zlepšení kardiovaskulárních zdravotních 

výsledků. 

 


