Samokontrola moze uratowac zycie

Nadcisnienie tetnicze jest bardzo powazng choroba, ktora wyste
puje u 10,5 miliona dorostych Polakow. Co trzeci z nich nawet nie
wie o swojej chorobie. Diugotrwate i przewlekte zbyt wysokie
ciSnienie tetnicze wywiera bardzo szkodliwy wpltyw na naczynia,
serce i nerki.

Nastepstwami nieleczonego lub nieskutecznie leczonego
nadcisnienia tetniczego moga byc:

choroba wiencowa
niewydolnos¢ serca
niewydolnosc nerek
demencja

Regularna kontrola cisnienia tetniczego w warunkach domo-
wych pozwala zauwazyc¢ wszelkie oznaki choroby oraz zwiek-
szyC skutecznos¢ ewentualnego leczenia, zapobiegajac tym
samym licznym komplikacjom. Nalezy uzywac¢ w petni auto-
matycznych aparatéw posiadajgcych walidacje, z mankietem
zaktadanym na ramie. W dtugotrwatej obserwacji zaleca sie
1-2 pomiary tygodniowo, zapisywane w dzienniczku samo-
kontroli. Codzienne pomiary domowe powinny byc zale-
cane w tygodniu poprzedzajagcym wizyte kontrolng u lekarza
(nalezy wykonywac po 2 pomiary w kilkuminutowych odste
pach, rano i wieczorem, o statych porach, w réwnych odst¢
pach czasu, np. 7.00-19.00). Pomiary powinny by¢ wykony
wane bezposrednio przed przyjeciem lekow, a w godzinach
porannych — przed jedzeniem.
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Kolejny istotny czynnik ryzyka choréb sercowo-naczyniowych
— cukrzyca - dotyczy w Polsce ponad 2,6 miliona oséb. U 60%
z nich cukrzyca jest rozpoznana i leczona.

Nieleczona cukrzyca prowadzi do wielu powaznych
powiktan, uszkadzajac:

naczynia krwionosne

Dlatego nalezy przyktadac duza wage do samokontroli glikemii.
Pozwala ona znacznie zmniejszyc¢ ryzyko wystapienia tych
groznych powikian. -

Z kolei nieprawidtowe stezenie cholesterolu jest najczestszym
czynnikiem ryzyka choréb sercowo-naczyniowych (w tym
zawatu serca) w Polsce. Dotyczy ono 61% dorostych Polakéw,
czyli 18 milionéw oséb. Aby okresdli¢ stezenie cholesterolu
catkowitego oraz jego frakgji (LDL, HDL, triglicerydy), nalezy
oznaczy¢ lipidogram. Prawidtowe wartosci cholesterolu zalezg
od ryzyka sercowo-naczyniowego, ktére lekarz okresla indywi-
dualnie dla kazdego pacjenta. Zapytaj swojego lekarza, jakie
powinienes mie¢ prawidtowe wartosci lipidogramu, i stosuj sie
skrupulatnie do wszystkich jego zalecen.
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_ Ci$nienie tetnicze

Zanim wykonasz pomiar cisnienia,
Zapoznaj sie z ponizszymi informacjami.

Prawidtowy pomiar cisnienia tetniczego

Przez 30 minut przed badaniem nie pal papierosow
ani nie pij kawy.

Ostatnie 5 minut przed badaniem poswiec na
odpoczynek — w pozycji siedzgcej, z podpartymi
plecami, w cichym pomieszczeniu i w spokoju.

W zaleznosci od rodzaju cisnieniomierza odston
nadgarstek lub ramie. Upewnij sie, ze podczas pomiaru
odziez nie bedzie uciskac tego miejsca. Pomiary
wykonuj w atmosferze spokoju i wyciszenia.

Mankiet nie powinien byc zatozony ani zbyt luzno,
ani zbyt ciasno. W szczelinie miedzy ramieniem
a mankietem powinny sie zmiescic tylko dwa palce.

Niech przewdd ciénieniomierza przebiega po
wewnetrznej powierzchni ramienia, a dolna krawedz
mankietu znajduje sie 1-2 cm nad tokciem.

Koniczyna, na ktérej dokonujesz pomiaru, powinna byc
wsparta (np. na stole), a mankiet - znajdowac sie na
wysokosci serca.
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Podczas pomiaru staraj sie maksymalnie rozluznic
i nie rozmawiac.

Pierwszy raz zmierz cisnienie na obu rekach, a kolejne
pomiary wykonuj na tej o wyzszym cisnieniu.

Nowoczesne cisnieniomierze uruchamia sie
w prosty sposob — jednym przyciskiem.

Pierwszy etap pomiaru to napompowanie
mankietu do odpowiedniej wartosci. Nastepnie
powietrze jest powoli wypuszczane i odbywa
sie pomiar. W nowoczesnych cisnieniomierzach
aparat wykonuje te czynnosci automatycznie.

Wyzsza wartos¢ to cisnienie skurczowe,
nizsza — cisnienie rozkurczowe.

W celu doktadniejszego ustalenia wartosci ciSnienia
tetniczego dobrze jest obliczy¢ srednig z dwoch
pomiaréw wykonanych z 1-2-minutowym odstepem.

Nowoczesne cisnieniomierze majg funkcje
pomiaru tetna.

Wyniki zapisuj w dzienniczku samokontroli.
Mozesz rowniez skorzystac z pamigci aparatu.
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Klasyfikacja cisnienia tetniczego*

. Cisnienie skurczowe Cisnienie rozkurczowe
Kategoria
(mmHg) (mmHg)
Cisnienie .
optymalne <120 : <50

Clsnismie 120-129 i (lub) 80-84
prawidlowe

Cisnienie

wysokie 130-139 i (lub) 85-89
prawidlowe
Nadcisnienie

1. stopnia 140-159 i (lub) 20-99

(fagodne)
Nadcisnienie
2.stopnia 160-179 i (lub) 100-109
(umiarkowane)

Nadcisnienie

3. stopnia =180 i (lub) >110
(ciezkie)
Izolowane
nadciénienie >140 i <90
skurczowe

*Williams B, Mancia G, Spiering W i wsp. 2018 ESC/ESH Guidelines for the mana-
gement of arterial hypertension. Eur Heart J 2018; 39(33): 3021-3104.
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Tetno spoczynkowe

Pomiar tetna spoczynkowego jest niezwykle istotny, poniewaz
pozwala stwierdzi¢ nieprawidtowosci w pracy serca. Przyspieszone
tetno jest jednym z czynnikdw zwiekszajacych ryzyko zawatu serca,
udaru mézgu i innych groznych powikfar sercowo-naczyniowych.
Przyspieszony rytm serca moze $wiadczy¢ rowniez o nadczynnosci
tarczycy, niedokrwistosci czy chorobie ptuc. Zbyt wolna praca serca
moze wskazywac na zaburzenia jego pracy, niedoczynnosc tarczycy,
problemy z uktadem nerwowym. Moze by¢ réwniez stanem fizjolo-
gicznym, szczegdlnie u 0sob regularnie uprawiajacych sport.

Prawidtowy pomiar tetna spoczynkowego

najlepiej mierzy¢ zaraz po przebudzeniu, przed wstaniem z t6zka

nalezy na ciele zlokalizowaé miejsce, w ktérym puls jest najle-
piej wyczuwalny (tetnica promieniowa na nadgarstku lub tetnica
szyjna)

nalezy zaopatrzy¢ sie w stoper lub zegarek z sekundnikiem

do pomiaru tetna nalezy uzywac jednoczesénie palca wskazuja-
cego i Srodkowego

obydwa palce potozy¢ na wybranej tetnicy i policzy¢ liczbe
uderzen w ciaggu 60 sekund. Mozna rowniez pojs¢ na skroty:
policzy¢ liczbe uderzen w 10-sekundowym przedziale czasu
i pomnozy¢ wynik razy 6, np.: w ciggu 10 sekund zmierzono
7 uderzen, zatem tetno spoczynkowe wynosi 7x6 = 42 uderzenia
na minute

jezeli jednoczesny pomiar pulsu i odczyt czasu na zegarku
sprawia problem, warto poprosi¢ o pomoc drugg osobe.
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Tabela pomiarow cisnienia tetniczego

El Ciénienie (mmHg) EJ?@

Data Godzina skurczowe rozkurczowe Tetno
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