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Chociaz nadcisnienie tetnicze
i zwigzane z nim uszkodzenia narza-
dowe wystepuja czesciej u dorostych,
moga dotyczy¢ takze dzieci i mtodzie-
zy. U dzieci zwykle mamy do czynie-
nia z nadcisnieniem wtérnym, jednak
czestos¢ nadcisnienia pierwotnego
wzrosta w tej grupie w ciggu ostat-
nich 10 lat z 1 do 4,5%.

Niezaleznie od uznanej juz roli catodobowego ambu-
latoryjnego pomiaru cisnienia tetniczego (ang. ambulato-
ry blood pressure monitoring, ABPM) w diagnostyce i le-
czeniu nadcisnienia tetniczego, w ciggu ostatnich lat
podkresla sie znaczenie tej metody w wybranych grupach
chorych, np. u kobiet w cigzy, pacjentéw z chorobami ne-
rek, cukrzyca, zespotem bezdechu sennego, niewydolno-
Scig serca, a takze u dzieci. Wysoka czestos¢ zaburzone-
go profilu dobowego cisnienia tetniczego w tych grupach
0s6b oraz koniecznosé uzyskania u nich prawidtowych
wartosci cisnienia z uwagi na potencjalne ryzyko powi-
ktanh sktonity badaczy do wyboru ABPM jako metody da-
jacej optymalng kontrole zmian wartosci cisnienia tetni-
czego podczas catej doby.

Podobnie jak u dorostych, pomiary ABPM u dzieci wy-
kazuja silniejsza korelacje z uszkodzeniami narzgdowymi
niz pomiary tradycyjne. Stwierdzono, ze >30% dzieci,
u ktérych wystepowato cisnienie tetnicze powyzej 95.
percentyla, miato potwierdzony echokardiograficznie
przerost lewej komory serca (LV). Wykazano ponadto, ze
nocne wartosci cisnienia skurczowego (SBP) stwierdzane
u nastolatkéw znaczne sciélej niz pomiar tradycyjny ko-
relujg z indeksem masy LV.

Zwraca sie uwage na szczegblng przydatnosé tej me-
tody w wykrywaniu braku nocnego spadku cisnienia tet-
niczego oraz nadcisnienia biatego fartucha (ang. white
coat hypertension, WCH), co nie jest mozliwe w wypadku
pomiaréw tradycyjnych.

W wielu badaniach wykazano, ze WCH wystepuje
stosunkowo czesto u dzieci, dlatego ABPM moze stuzy¢
jako weryfikacja przy stwierdzaniu podwyzszonego cis-
nienia w pomiarze przygodnym. Ocenia sie, ze czestosé
wystepowania WCH u dzieci ze stwierdzanym przygod-
nym SBP powyzej 95. percentyla wynosi 11-40%. Ta for-
ma nadciénienia tetniczego u dzieci nie jest catkowicie
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obojetna, gdyz zwiekszona podatnosé na stres w dziecin-
stwie moze by¢ predyktorem wystapienia nadcisnienia
w wieku dorostym.

Szczegblna korzysé z powtarzanych pomiaréw ABPM
odnosza pacjenci z cukrzycg oraz chorobami nerek,
u ktérych bardzo istotna jest prawidtowa kontrola ciénie-
nia tetniczego.

Metode ABPM stosuje sie w celu wykrywania nadcis-
nienia oraz okreslania potrzeby i skutecznosci leczenia
hipotensyjnego u dzieci dializowanych. Wykorzystujac te
metode, wykazano obecnosé nadcisnienia az u 70% dzieci
leczonych dializg otrzewnowsg i u 30% hemodializowanych.
Ci sami autorzy, poréwnujac pomiar tradycyjny z ABPM
w diagnostyce nadcisnienia tetniczego u dzieci dtugotrwa-
le leczonych dializa, zakwalifikowali 37% chorych z prawi-
dtowymi wartosciami cisnienia w pomiarach tradycyjnych
do grupy z nadcisnieniem, z kolei 31% 0séb z nadcisnie-
niem rozpoznanym na podstawie pomiaréw tradycyjnych
miato prawidtowe wartosci cisnienia tetniczego w ABPM.

U dzieci, podobnie jak u dorostych, obserwuje sie za-
burzenia profilu dobowego cisnienia tetniczego po prze-
szczepie nerki. Brak spadku nocnego cisnienia w odnie-
sieniu do Sredniego cisnienia tetniczego stwierdzono
u 30% dzieci po przeszczepie.

Parametry ABPM u dzieci chorych na cukrzyce s3 réw-
niez wczesnymi wskaznikami postepujacego uszkodzenia
nerek, gdyz wykazuja dodatnia korelacje ze stopniem al-
buminurii. Moga zatem by¢é pomocne w wykrywaniu oraz
ocenie progresji nefropatii cukrzycowej. Catodobowy auto-
matyczny pomiar ciénienia tetniczego moze by¢ szczeg6l-
nie pomocny z uwagi na swojg wartos¢ prognostyczng
oraz przydatnos¢ w monitorowaniu leczenia

Metoda ABPM znajduje takze zastosowanie u zdro-
wych dzieci z obecnoscia czynnikéw ryzyka rozwoju nad-
cisnienia. U dzieci z dodatnim wywiadem rodzinnym
w kierunku nadcisnienia stwierdzono wyzsze Srednie
wartosci cisnienia niz w grupie z wywiadem ujemnym.

Autorzy komentowanej pracy, potwierdzajac przydat-
nos¢ tej metody w diagnostyce nadciénienia tetniczego
u dzieci i mtodziezy, szczegélnie w wykrywaniu WCH,
stusznie wskazujg na koniecznosé dalszych badan w ce-
lu opracowania jednolitych wskazan, norm, standardow
przeprowadzania oraz zasad interpretacji ABPM w tej
grupie chorych.



