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ambulante 

24h Blutdruckmessung

Gesamtdurchschnitt (24h) ≥ 130/80 mmHg

• tagsüber ≥ 135/85 mmHg

• nachts    ≥ 120/70 mmHg

„Dipping“ (physiologisch) :

mittlerer Blutdruck 

nachts 10-20% geringer als tagsüber

Definition arterielle Hypertonie

Praxismessung
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Nächtlicher hoher Blutdruck (nocturnal hypertension) ist ein starker Prädiktor für CV Risiko.

Morgens (06:00-12:00h) 

ist das Risiko für kardiovaskuläre Ereignisse erhöht.

Starker morgendlicher Blutdruckanstieg (Steigung im 24h RR) 

erhöht die Mortalität.

Journal of the American Heart Association. 2017;6:e007667

Am J Hypertens. 1999;12:50S-55S

Hypertension. 2018;71:997-1009 

Rationale einer antihypertensiven Therapie am Abend

Antihypertensiva senken den Blutdruck nicht gleichmäßig innerhalb von 24h.
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MAPEC study 
(Monitorización Ambulatoria de la Presión arterial y Eventos Cardiovasculares)

Chronobiol Int. 2010;27:1629–1651 
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N= 21.104 Patienten

Ist die abendliche Dosierung von Antihypertensiva 

der morgendlichen Dosierung in Bezug auf kardiovaskuläre Ergebnisse überlegen ?

Chronotherapie 
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Home Systolic Blood Pressure (HSBP)
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Infarkt, Schlaganfall,

kardiovaskulärer Tod
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Subgruppenanalyse
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Sicherheit

Stürze:

Bei Abendgabe weniger Stürze als bei Morgengabe
(21,1% vs. 22,2%; P=0.05)

Frakturen:

kein Unterschied (hospitalisiert: 0,8% ; nicht-hosp. 6,0%)
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Adhärenz
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Schlußfolgerungen

Die Einnahme von Blutdrucksenkern am Abend statt am Morgen …

… verbessert die kardiovaskuläre Prognose (Schlaganfall, Herzinfarkt, Tod) nicht.

… ist sicher.

… führt zu einem veränderten Blutdruck-Tagesprofil.

… ist nicht mit einer besseren Medikamenten-Adhärenz verbunden.
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