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Měření	krevního	tlaku
Krevní	tlak	se	u	zdravého	dospělého	člověka	pohybuje	okolo	120/80	mmHg	(16/9,3	[kPa]).	V	zápisu	hodnota	tlaku
před	lomítkem	označuje	tlak	systolický,	hodnota	tlaku	za	lomítkem	označuje	tlak	diastolický.	Fyzická	práce	nebo
emocionální	podněty	můžou	změnit	hodnoty	tlaku.

U	kojenců	bývá	krevní	tlak	kolem	100	mmHg	(13,3	kPa).	S	věkem	stoupá	systolický	tlak	v
důsledku	zvyšování	poměru	kolagenních	a	elastických	vláken	ve	velkých	tepnách	ve
prospěch	kolagenních	vláken.	O	arteriální	hypertenze	se	bavíme,	pokud	je	krevní	tlak	vyšší
jak	140/90	mmHg.	Pokud	je	krevní	tlak	menší	než	100/65	mmHg,	tak	se	jedná	o
arteriální	hypotenzi.

Způsoby	měření
Přímo	(invazivně)	–	do	tepny	(nejčastěji	arteria	femoralis)	zavedeme	speciální	katetr,
který	je	napojený	na	manometr	a	monitor.	Tuto	metodu	měření	krevního	tlaku
využíváme	především	u	pacientů	ve	vážném	stavu	(hospitalizace	na	JIP!).

Nepřímo	–	tonometrem	s	rtuťovým	manometrem	auskultací	a.	brachialis,	případně	s
palpací	a.	radialis;

nejčastěji	měříme	krevní	tlak	pomocí	rtuťového	sfygmomanometru	s	manžetou
a	fonendoskopem;
systolický	tlak	odečítáme,	když	poprvé	slyšíme	šelesty	v	kubitální	jamce;
diastolický	tlak	odečítáme,	když	šelesty	zcela	vymizí.

Automaticky	–	digitálními	přístroji,	které	využívají	metodu:
auskultační	metoda	–	zabudovaný	mikrofon	snímá	klasické	Korotkovovy	šelesty;
nevýhodou	je	více	technických	artefaktů;
oscilometrická	metoda	–	omezeným	průtokem	krve	osciluje	tepna	a	synchronně
s	ní	i	manžetový	tlak,	který	je	monitorován	tlakovým	senzorem

tato	metoda	se	používá	při	ambulantním	monitorování	krevního	tlaku
holterovského	typu;

dále	využíváme	například	aplikace	v	chytrých	hodinkách	pro	monitoring	krevního
tlaku.

Hypertenze	z	bílého	pláště	je	psychogenní	podmíněné	zvýšení	krevního	tlaku	v	ordinaci	lékaře.	Je	to	dáno
podvědomým	strachem	a	obavami	z	vyšetření.	Může	vést	k	falešně	diagnostikované	hypertenzi.	Proto	se	často
využívá	metoda	ambulantního	monitorování	krevního	tlaku	po	dobu	24	nebo	48	hodin.

Pulsus	paradoxus

Systolická	hodnota	krevního	tlaku	je	závislá	na	dýchání.	V	klidném	nádechu	tlak	klesá,	při	výdechu	stoupá.	Rozdíl
největší	a	nejmenší	hodnoty	není	fyziologicky	více	než	10	mmHg.	Tento	rozdíl	ale	stoupá	u	pacientů	se
systémovým	městnáním,	u	emfyzému	nebo	perikarditidy.	Pokud	rozdíl	systolického	tlaku	při	nádechu	a	výdechu	je
větší	jak	20	mmHg,	tak	se	jedná	o	pulsus	paradoxus.	Dochází	k	oslabení	pulsu	při	nádechu,	při	výdechu	se
naopak	pulsové	vlny	zesilují.	Někdy	je	oslabení	pulsu	tak	výrazné,	že	při	nádechu	nelze	puls	nahmatat.	Pulsus
paradoxus	se	typicky	objevuje	při	srdeční	tamponádě.

Pulsus	alterans

Pulsus	alterans	(střídavý	puls)	se	objevuje	u	pacientů	s	těžkým	selháváním	srdce.	Střídavý	puls	má	podobu	pulsu,
u	kterého	se	pravidelně	střídají	silnější	a	slabší	pulsové	vlny.
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