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Neékteré klinické studie ukdzaly, Ze
antihypertenzni lécba sniZuje riziko vzniku

demence. Novd studie, prezentovand na
Mezindrodni konferenci o Alzheimerové
nemoci (ICAD, Viden, 2009), se zabyvala
vlivem antihypertenziv na kognitivni
zhorsovdni u pacientu s Alzheimerovou
nemoci.

Pokud jde o roli antihypertenzni lécby v pre-
venci demence, nedavna studie ukdzala napr.
na preventivni Uc¢inek inhibitord ACE. Ve studii
prezentované na ICAD se autofi zabyvali moz-
nostmi zpomaleni progrese demence u paci-
entl s jiz rozvinutou Alzheimerovou nemoci.
Do této observacni prospektivni studie bylo za-
fazeno 321 pacientd s Alzheimerovou nemoci
(prdmérny vék ve skupiné: 77,9 roku). Kritériem
kognitivni Urovné byly vysledky skére MMSE
(Mini-Mental State Examination). Pfiblizné po-
lovina pacientl byla z ddvodd hypertenze Ié-
Cena antihypertenzivy, druhd polovina antihy-

pertenziva neuzivala. 22 % pacientl lé¢enych
pro hypertenzi mélo v anamnéze ischemickou
chorobu srde¢ni (ICHS), ve skupiné bez antihy-
pertezni terapie odpovidal vyskyt ICHS v ana-
mnéze 4 %.

Hodnoceni kognitivni Urovné zafazenych
pacientl ukazalo, Ze na pocatku sledovani byla
prdmérnd hodnota skére MMSE v celém sou-
boru priblizné 22. Na konci prvniho roku sle-
dovéni se hodnota MMSE ve skupiné s antihy-
pertenzni terapii témér neménila, zatimco ve
skupiné, v niz nebyla podavana antihyperten-
ziva, poklesla na 20,9. Na konci druhého roku
studie hodnota MMSE ve skupiné [é¢ené anti-
hypertenzivy odpovidala 21,1, ve skupiné bez
antihypertenznilécby pokleslana 19,1. Po tfech
letech sledovani ve skupiné pacientt lé¢enych
antihypertenzivy odpovidalo primérné skore
MMSE hodnoté 19,2, zatimco ve druhé skupi-
né byl jeho pokles velmi vyrazny — na hodnotu
17,1. Rozdil mezi skupinami byl signifikantni
v neprospéch skupiny bez antihypertenzni
lécby (p < 0,001). Tento rozdil mezi skupinami
zUstal vyznamny i poté, co byly provedeny ko-
rekce na dalsf parametry, které mohly vysledek

modifikovat, jako jsou napf. vék pacientt, hod-
nota krevniho tlaku, vychozi hodnota MMSE,
pfitomnost ischemické choroby srde¢ni nebo
uzivani statint a protidestickové lécby.
Vysledky studie svedei pro zavér, ze u paci-
entt s Alzheimerovou nemoci podavani
antihypertenziv vyrazné zpomaluje po-
kles kognitivni urovné, zpomaluje tedy
progresi demence. Podle autord studie snizu-
ji antihypertenziva progresi demence u téchto
pacientl v prabéhu tif let priblizné o 31 %.
Pfihodnocenfjednotlivych skupin antihyper-
tenziv se ukdzalo, Ze nejvyraznéjsi ucinek ve
zpomalovani kognitivniho Upadku u pacientd
s Alzheimerovou nemoci mély blokatory kal-
ciovych kanald. (V CR je registrovana fada pii-
pravk( s obsahem kalciovych blokatord, napf.
amlodipinu, nifedipinu, isradipinu, felodipinu,
lacidipinu, barnidipinu, lerkanidipinu.)
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