Vysoky krevni tlak a infekce COVID-19

Stanovisko Ceské spole¢nosti pro hypertenzi pro laickou vefeknost

Arterialni hypertenze (vysoky krevni tlak) je nejc¢astéjsim kardiovaskularnim onemocnénim se
zvysujici se prevalenci (vyskytem) v zavislosti na véku. V soucasnosti je odhadovano, Ze jen v Ceské

republice mame kolem 2 milionu osob trpicich timto onemocnénim.

V souvislosti se sou¢asnou pandemii zptisobenou koronavirovou infekci (COVID-19) se v mediich
objevuji nejriznéjsi spekulace a dohady o zvySeném riziku osob s hypertenzi a dokonce i o zvySeném

riziku nékterych typt antihypertenzni 1é¢by ve vztahu ke koronavirové infekei.

Na zakladé dostupné soucasné literatury vcetné odbornych stanovisek Evropské spolecnosti pro
hypertenzi (European Society of Hypertension, www.eshonline.org ) a Evropské kardiologické

spole¢nosti (European Society of Cardiology,www.escardio.org) k dnesnimu datu stru¢né
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V soucasné dob¢ neexistuje presveéd¢iva evidence, Ze by vysoky krevni tlak sam o sob¢ predstavoval
zvysené riziko infekce COVID-19. S ptibyvajicim vékem vSak samoziejme stoupa riziko vzniku
hypertenze a dal$ich koincidujicich kardiovaskularnich , plicnich &i jinych onemocnéni. Pacienti

S hypertenzi by méli nadale pti soucasné pandemii dodrzovat zékladni pravidla preventivnich

opatfeni.

Antihypertenzni farmakologicka 1é¢ba v¢etné podavani latek typu ACE-inhibitora a AT1-blokatort
(sartany) by méla byti u pacientd ve stabilizovaném stavu s potvrzenou infekci COVID-19 nebo
zvySenym rizikem této infekce vedena dle soucasnych mezinarodnich ¢i narodnich doporuceni

(citace nize) a neméla by byt vysazovana.

Soucasna data nepodporuji rozdilné ptistupy k podavani ACE-inhibitorti a AT 1-blokatorti u pacientii
s infekci COVID-19. Neni pfesvéd¢iveé dolozeno, Ze by podavani nékterych z téchto latek
zhorSovalo prubéh infekce COVID-19.

V ptipadé tézkych klinickych projevii u nemocnych s hypertenzi a infekci COVID-19 je vSak
vhodné individualn€ posoudit dal$i podavani ¢i vysazeni antihypertenznich Iékti vEetné ACE-

inhibitora ¢i AT1-blokatort na zakladé klinického stavu.

Toto stanovisko zohlediiuje dostupna data k 3.4.2020

Doporuceni diagnostiky a 1é¢by hypertenze:
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