NADCISNIENIE
TETNICZE
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Ekspercki poradnik dla kazdego




SPIS TRESCI

Czym doktadnie jest nadcisnienie tetnicze i kiedy mozna o nim méwic?
Skad biorg sie dwie wartosci ciSnienia tetniczego?

Dlaczego nadcisnienie jest okres$lane jako ,cichy zabdjca”?
Jakie objawy powinny nas zaniepokoic?

Od jakiego wieku warto regularnie kontrolowac cisnienie?

Kto jest zagrozony nadciSnieniem tetniczym?

Dlaczego profilaktyczne pomiary ciSnienia sa tak istotne?

Co najczesciej prowadzi do rozwoju nadcisnienia?

Czy nadcisnienie moze by¢ dziedziczne?

Czy stres faktycznie powoduje nadcisnienie?

Czy mozna skutecznie obnizyc ciSnienie bez lekow?

Jak powinna wygladac dieta przy nadciSnieniu?

Czy kawa jest szkodliwa dla osob z nadciSnieniem?

Jakie ¢wiczenia sg zalecane osobom z nadciSnieniem?

Kiedy konieczne jest rozpoczecie leczenia farmakologicznego?
Dlaczego leki na nadcisSnienie trzeba przyjmowac regularnie?
Czy leki na nadcisnienie trzeba brac¢ do konca zycia?

Jakie nowoczesne metody kontroli ciSnienia sa dostepne?

Jak prawidlowo mierzy¢ cisnienie w domu?

Jakie btedy najczesciej popetniaja pacjenci mierzacy cisnienie?
Czy miode osoby moga miec¢ nadcisnienie?

Co trzeba wiedziec o nadcisSnieniu tetniczym w ciazy?

Czy Polacy maja wystarczajgca Swiadomosc na temat nadcisnienia?
Jakie sa najwieksze mity o nadciSnieniu?

Jakie badania trzeba wykonac przy nadcisnieniu tetniczym?
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Czy nadciSnienie moze wplywac na funkcje poznawcze i pamiec
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Jak rozmawiac z bliska osoba, ktora ignoruje problem nadciSnienia?
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WSTEP

Nadcisnienie tetnicze to choroba, ktéra czesto rozwija sie po cichu - bez objawdw, ale z
groznymi konsekwencjami. Szacuje sig, ze co trzeci dorosty Polak zmaga sie z podwyzszonym
cisSnieniem krwi, a wiele 0séb nawet nie zdaje sobie z tego sprawy. Tymczasem nieleczone
nadcisnienie moze prowadzi¢ do udaru mdzgu, zawatu serca, niewydolnosci nerek i wielu
innych groznych powiktan.

Celem tego poradnika jest przekazanie rzetelnej, zrozumiatej i praktycznej wiedzy na temat
nadcisnienia - jego przyczyn, objawow, diagnostyki, leczenia i profilaktyki. Odpowiadamy na
najczesciej zadawane pytania pacjentéw, rozwiewamy popularne mity i wskazujemy, jak
zadbac o siebie w codziennym zyciu.

Zespot Diagnosis




1. CZYM DOKLADNIE JEST NADCIéN’IENI!E
TETNICZE | KIEDY MOZNA O NIM MOWIC?

Nadcisnienie tetnicze (NT) to stan trwatego podwyzszenia ciSnienia tetniczego krwi powyzej
normy. Rozpoznaje sie je, gdy podczas dwoch roznych wizyt u lekarza warto$¢ pomiaréw
cisnienia skurczowego pacjenta wynosi 2140 mmHg, a ci$nienia rozkurczowego =90 mmHg.
Warto wiedzie¢, ze badania prowadzone w ostatnich latach wykazaty, ze staty wzrost
ciSnienia tetniczego nawet powyzej 130/80 mmHg moze wigzac sie z wieloma powiktaniami.

Kategoria SCT (mm Hg) RCT {mm Hg)
Optymalne cisnienie tetnicze <120 <80
Prawidlowe cisnienie tetnicze 120-129 80-84
Wysokie prawidtowe cisnienie tetnicze 130-139 85-89
Nadcisnienie 1. stopnia 140-159 90-99
Nadcisnienie 2. stopnia 160-179 100-109
Nadciénienie 3. stopnia =180 =110
lzolowane nadcisnienie skurczowe =140 <90

Tab.1 Definicje i klasyfikacja cisnienia tetniczego. Stopniowanie nadcisnienia tetniczego (NT) jest wtasciwe jedynie dla pomiaréw
gabinetowych. CT - ci$nienie tetnicze; RTC - rozkurczowe cisnienie tetnicze; SCT - skurczowe ci$nienie tetnicze

2. SKAD BIORA SIE DWIE WARTOSCI CISNIENIA
TETNICZEGO?

Cisnienie tetnicze krwi ma zmienng wartos¢ zalezng od fazy skurczu serca. Gérna wartos¢,
nazywana cisnieniem tetniczym skurczowym, powstaje w momencie, w ktérym migsien
sercowy kurczy sie, aby wpompowac krew do naczyn krwionosnych. W tym momencie
ciSnienie krwi osigga swojg maksymalng wartos¢. Dolna warto$¢ nazywana cisnieniem
tetniczym rozkurczowym powstaje, gdy serce sie rozkurcza. Wobec tego, w trakcie kazdego
uderzenia serca, ciSnienie w naczyniach waha sie pomiedzy gérng i dolng wartoscia.

3. DLACZEGO NADCISNIENIE JEST OKRESLANE
JAKO ,CICHY ZzABOJCA"?

Nadcisnienie tetnicze jest nazywane ,cichym zabdjcg”, poniewaz przez diugi czas przebiega
bez wyraznych objawéw. Wielu pacjentow dowiaduje sie o swojej chorobie dopiero w
momencie wystapienia powaznych powiktan, takich jak udar moézgu, zawat serca, przewlekta
niewydolnos¢ nerek czy uszkodzenie naczyn siatkéwki oka. Nieleczone nadcisnienie lub
leczone nieprawidtowo moze prowadzi¢ do bardzo powaznych konsekwencji zdrowotnych, a
pierwszym zauwazalnym objawem moze by¢ wtasnie udar czy zawat serca.


https://www.doz.pl/czytelnia/a15058-Cisnienie_krwi__w_ktorym_miejscu_nalezy_dokonywac_pomiaru_Co_na_ten_temat_mowia_badania_naukowe
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4. JAKIE OBJAWY POWINNY NAS ZANIEPOKOIC?

Mimo iz nadcisnienie czesto jest bezobjawowe, mogg pojawic sie symptomy, ktére powinny
sktoni¢ do regularnego pomiaru cisnienia. Sg to miedzy innymi:

* bodle gtowy, szczegdlnie pulsujgce, zlokalizowane z tytu gtowy,
* zawroty gtowy,

e uczucie zmeczenia i tatwa meczliwos¢,

e kotatanie serca,

* zaczerwienienie twarzy lub szyi,

® szumy uszne,

e problemy z koncentracjg oraz bezsennos¢,

* czasami dusznosc¢ i uczucie suchosci gatek ocznych.

Jesli zauwazysz takie objawy, zalecany jest pomiar cisnienia krwi i konsultacja z lekarzem.

5. OD JAKIEGO WIEKU WARTO REGULARNIE
KONTROLOWAC CISNIENIE?

Regularne pomiary ciSnienia tetniczego warto rozpoczag¢ juz w mtodym wieku (20-30 lat)
zwtaszcza jesli w rodzinie wystepowaty choroby uktadu krazenia jesli wystepujg czynniki
ryzyka, takie jak nadwaga, stres, siedzacy tryb zycia, niezdrowa dieta.

Po ukonczeniu 40. roku zycia kontrola ciSnienia powinna sta¢ sie statym elementem
profilaktyki zdrowotnej. Z wiekiem ryzyko nadcisnienia znaczgco rosnie, a po 50. roku zycia
problem ten dotyczy juz ponad potowy dorostych Polakéw. Im wczesniej zaczniemy
monitorowac cisnienie, tym wieksza szansa na wczesne wykrycie nieprawidtowosci i
unikniecie powaznych powiktan zdrowotnych.

6. KTO JEST ZAGROZONY NADCISNIENIEM
TETNICZYM?

Niektére osoby sg bardziej narazone na rozwdj nadcisnienia tetniczego ze wzgledu na swoje
predyspozycje genetyczne, styl zycia oraz inne czynniki zdrowotne. Wystepowanie
nadcisnienia tetniczego jest obserwowane u nastepujacych grup pacjentow:

* o0soby z obcigzeniem genetycznym - jesli w rodzinie wystepowaty przypadki nadcisnienia,
ryzyko rozwoju tej choroby u danej osoby jest wyzsze;

* osoby starsze - ryzyko nadcisnienia wzrasta wraz z wiekiem. U os6b powyzej 60. roku
zycia nadci$nienie jest znacznie czestsze ze wzgledu na zmniejszong elastycznos¢ naczyn
krwionosnych;

e osoby z nadwagg lub otytoScig - nadmierna masa ciata zwieksza obcigzenie serca i
naczyn krwionosnych, co prowadzi do wzrostu cisnienia krwi.

* osoby narazone na stres - dtugotrwaty stres psychiczny moze prowadzi¢ do wzrostu
cisnienia krwi.



* o0soby z zaburzeniami metabolicznymi - osoby z cukrzycg sg bardziej narazone na rozwdj
nadcisnienia, zwtaszcza jesli choroba nie jest dobrze kontrolowana. Co wiecej,
nieprawidtowe poziomy cholesterolu (wysoki LDL, niski HDL) zwiekszaja ryzyko
nadcisnienia;

* kobiety w cigzy - u niektorych kobiet moze rozwijac¢ sie nadcisnienie cigzowe, ktére moze
prowadzi¢ do stanu przedrzucawkowego.

7. DLACZEGO PROFILAKTYCZNE POMIARY
CISNIENIA SA TAK ISTOTNE?

Woczesne wykrycie nadcisnienia tetniczego pozwala unikng¢ powaznych konsekwencji, takich
jak udar mézgu, zawat serca czy przewlekta choroba nerek. Regularne pomiary sg kluczowe,
poniewaz nadcisnienie rozwija sie stopniowo i poczgtkowo moze nie powodowac zadnych
objawow. Zaleca sie, aby pomiary wykonywa¢ kilka razy w roku, a osoby z granicznymi
wartosciami ciSnienia (powyzej 130/85 mmHg) powinny mierzyc¢ ciSnienie czesSciej.

8. CO NAJCZEQCIEJ PROWADZI DO ROZWOJU
NADCISNIENIA?

Najczestsze przyczyny rozwoju nadciSnienia to nieprawidtowy styl zycia, obejmujacy diete
bogatg w soOl i ttuszcze nasycone, brak aktywnosci fizycznej, palenie papierosow,
naduzywanie alkoholu, przewlekty stres, a takze czynniki genetyczne. Szczegdlng role
odgrywa otyto$¢ brzuszna, ktéra poprzez aktywacje uktadu wspétczulnego i hormonalnego
sprzyja trwatemu wzrostowi cisnienia.

9. CZY NADCISNIENIE MOZE BYC DZIEDZICZNE?

Tak, nadcisnienie tetnicze moze byc¢ dziedziczone. Ryzyko wzrasta, jesli jedno lub oboje
rodzicow majg nadcisnienie. Szacuje sie, ze wysokosS¢ cisnienia tetniczego jest w 40%
uwarunkowana genetycznie. Genetyczne predyspozycje mogg zwieksza¢ ryzyko rozwoju
choroby, dlatego osoby z rodzinnym obcigzeniem powinny regularnie kontrolowac swoje
cisnienie krwi i prowadzi¢ zdrowy styl zycia: utrzymywac diete o niskiej zawartosci soli i
tluszczow nasyconych, regularnie ¢wiczy¢, utrzymywad zdrowg wage, unikac palenia tytoniu,
ograniczy¢ spozycie alkoholu, zmniejszy¢ poziomu stresu oraz przyjmowac leki przepisane
przez lekarza, jesli to konieczne.
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10. CZY STRES FAKTYCZNIE POWODUJE
NADCISNIENIE?

Tak - przewlekty stres moze prowadzi¢ do rozwoju nadcisSnienia tetniczego, szczegdlnie u
0sOb predysponowanych genetycznie lub z innymi czynnikami ryzyka. W reakcji na stres
organizm aktywuje uktad wspétczulny i hormonalny, co powoduje skurcz naczyn, wzrost
czestosci akcji serca i podwyzszenie cisnienia krwi. O ile jednorazowe reakcje sg fizjologiczne,
to powtarzajacy sie stres - zwtaszcza dtugotrwaty i niekontrolowany - moze doprowadzi¢ do
utrwalenia tych zmian i powstania nadcisnienia.

Badania epidemiologiczne wykazujg wyrazny zwigzek miedzy stresem zawodowym, brakiem
wypoczynku, zaburzeniami snu a wyzszym ryzykiem choroby. Istnieje takze zjawisko tzw.
~reakcji presyjnej” - u niektérych osoéb cisnienie rosnie szczegdlnie gwattownie pod wptywem
bodzcédw emocjonalnych. To moze by¢ wczesny sygnat przysztych probleméw z uktadem
krazenia. Takze tzw. ,nadci$nienie biatego fartucha” uznaje sie dzi$ za istotny wskaznik
podatnosci na stres i mozliwy poczatek trwatego nadcisnienia.

11. CZY MOZNA SKUTECZNIE OBNIZYC CISNIENIE
BEZ LEKOW?

Tak, w wielu przypadkach cisnienie tetnicze mozna skutecznie obnizy¢ bez lekow -
szczegblnie we wczesnych stadiach nadcisnienia lub przy wystepowaniu tzw. wysokiego
prawidtowego cisnienia tetniczego. Najwieksze znaczenie ma zmiana stylu zycia, ktéra moze
nie tylko obnizy¢ cisnienie, ale tez op6zni¢ lub catkowicie wyeliminowac koniecznos¢ leczenia
farmakologicznego.

12. JAK POWINNA WYGLADAC DIETA PRZY
NADCISNIENIU?

Dieta 0os6b z nadciSnieniem powinna opiera¢ sie na warzywach, owocach, produktach
petnoziarnistych, chudym miesie, rybach, orzechach i niskottuszczowym nabiale. Wazne jest
ograniczenie soli (do maksymalnie 5 gramoéw dziennie), unikanie ttuszczéw nasyconych oraz
cukrow prostych. Szczegolnie zalecana jest dieta DASH, ktora skutecznie pomaga obnizy¢
cisnienie krwi.

13. CZY KAWA JEST SZKODLIWA DLA 0SOB Z
NADCISNIENIEM?

Regularne spozywanie umiarkowanych ilosci kawy (3-5 filizanek dziennie) nie jest szkodliwe
dla os6b z nadcisnieniem. Choc¢ kofeina moze tymczasowo podnies¢ cisnienie u oséb, ktore
pija kawe rzadko, u 0s6b pijgcych jg regularnie taki efekt zwykle nie wystepuje. Co wiecej,
duze badania populacyjne wykazaty, ze kawa nie tylko nie zwieksza ryzyka nadci$nienia, ale
moze miec dziatanie ochronne na uktad sercowo-naczyniowy.



14. JAKIE CWICZENIA SA ZALECANE OSOBOM Z
NADCISNIENIEM TETNICZYM?

Osobom z nadciSnieniem tetniczym zaleca sie przede wszystkim regularng aktywnosc
fizyczng o umiarkowanej intensywnosci, najlepiej codziennie przez co najmniej 30 minut.
Najbardziej polecane formy to szybki marsz, jazda na rowerze, ptywanie, nordic walking oraz
¢wiczenia aerobowe w warunkach domowych. Istotne jest, by wysitek byt systematyczny,
dostosowany do kondycji oraz stopniowo zwiekszany. Zgodnie z zaleceniami, ¢wiczenia
sitowe rowniez moga by¢ stosowane, ale z umiarkowanym obcigzeniem i pod kontrolg
specjalisty. Nalezy unikac intensywnych, krétkich wysitkdw, ktére mogg prowadzi¢ do nagtych
skokéw cisnienia - np. intensywnego podnoszenia ciezarow czy sportow wyczynowych.
Aktywnos¢ fizyczna poprawia elastycznos¢ naczyn, wspiera regulacje cisnienia i 0golng
wydolnos¢ organizmu.

15. KIEDY KONIECZNE JEST ROZPOCZECIE
LECZENIA FARMAKOLOGICZNEGO?

Leczenie farmakologiczne jest konieczne, gdy zmiany stylu zycia okazujg sie niewystarczajgce
lub wartosci ciSnienia sg znaczgco podwyzszone (powyzej 140/90 mmHg). Decyzja o leczeniu
zawsze powinna by¢ podejmowana indywidualnie przez lekarza, z uwzglednieniem
catoksztattu sytuacji zdrowotnej pacjenta.

16. DLACZEGO LEKI NA NADCISNIENIE TRZEBA
PRZYJMOWAC REGULARNIE?

Regularne przyjmowanie lekéw hipotensyjnych zapewnia stabilne utrzymanie cisnienia na
bezpiecznym poziomie i minimalizuje ryzyko groznych powiktan, takich jak udar mézgu czy
zawat serca. Przerwanie leczenia lub nieregularne stosowanie lekbw moze prowadzi¢ do
gwattownych wzrostéw cisnienia i powiktan zdrowotnych.

17. CZY LEKI NA NADCISNIENIE TRZEBA BRAC DO
KONCA ZYCIA?

Nie zawsze. W wielu przypadkach leczenie farmakologiczne nadcisnienia jest
dtugoterminowe, ale nie oznacza to, ze zawsze musi trwa¢ do konca zycia. Decyzja zalezy od
wielu czynnikdéw, m.in. stopnia zaawansowania choroby, obecnosci powiktan, wieku pacjenta
oraz skutecznosci wprowadzenia zmian w stylu zycia. U niektérych oséb, ktére z
powodzeniem zmienig diete, schudng i regularnie ¢wiczg, mozliwe jest stopniowe
zmniejszenie dawek lekéw, a nawet ich odstawienie - oczywiscie wytgcznie pod kontrolg
lekarza. Jednak u wiekszosSci pacjentow leki sg niezbedne, by utrzymac ciSnienie na
bezpiecznym poziomie i unikng¢ powiktan sercowo-naczyniowych.



18. JAKIE NOWOCZESNE METODY KONTROLI
CISNIENIA SA DOSTEPNE?

Obecnie dostepne s nowoczesne metody kontroli ciSnienia, takie jak inteligentne
ciSnieniomierze wyposazone w funkcje zapisu pomiardw, aplikacje mobilne umozliwiajgce
monitorowanie i przesytanie wynikdéw do lekarza, a takze telemedycyna, ktéra pozwala na
zdalne konsultacje z lekarzem.

19. JAK PRAWIDLOWO MIERZYC CISNIENIE W
DOMU?

Aby prawidtowo zmierzy¢ cisnienie w domu, nalezy:

1. Powstrzymac sie od picia kawy i palenia papieroséw co najmniej 30 minut przed
pomiarem.

2. Przed rozpoczeciem pomiaréw odpoczac przez 5 minut w pozycji siedzgcej z podpartymi
plecami, z nogami luzno rozstawionymi, stopami na podtodze.

3. Nie mierzy¢ ciSnienia bezposrednio po positku lub po wypaleniu papierosa.

4. Nie rozmawiac w czasie pomiaru.

5. Rozpoczynajgc kontrole swojego cisnienia tetniczego nalezy wykona¢ pomiary na obu
koriczynach gérnych, w przypadku réznicy wielkosci ciSnienia pomiedzy kohczynami powyze;j
10 mmHg, nalezy mierzy¢ stale na tej, na ktorej ciSnienie jest wyzsze.

6. Mankiet, dobrany do wielkosci ramienia, powinien zostac zatozony na odstoniete ramie, na
wysokosci serca.

7. W celu ustalenia wartosci ciSnienia tetniczego, nalezy wykona¢ dwa pomiary w odstepie 1-
2 min i nastepnie obliczy¢ Srednig z tych pomiardw.

8. W celu oceny kontroli ciSnienia tetniczego, nalezy dokonywac pomiarow wedtug schematu:
cisnienie nalezy mierzy¢ 2 razy dziennie przez 7 dni. Za kazdym razem nalezy wykonac 2
nastepujgce po sobie pomiary.

20. JAKIE BLEDY NAJCZEéCIEJ POPELNIAJA
PACJENCI MIERZACY CISNIENIE?

Najczestsze btedy to:

* Mierzenie ciSnienia zaraz po wysitku fizycznym, jedzeniu lub wypiciu kawy.
* Mowienie lub poruszanie sie w trakcie pomiaru.

* Zaciasno lub za luzno zatozony mankiet.

* Wykonywanie pomiaréw przez odziez
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2]1. CZY MtODE OSOBY MOGA MIEC
NADCISNIENIE?

Tak, nadcisnienie coraz czesciej dotyczy réwniez mtodych dorostych. Problem ten moze
dotyczy¢ nawet co 6smej osoby przed 40. rokiem zycia. Mimo ze nadcisnienie w mtodym
wieku przez wiele lat byto traktowane jako rzadkie, obecnie obserwuje sie wzrost
zachorowan. Wynika to gtownie ze zmian stylu zycia - coraz czestszej otytosci, niezdrowej
diety, braku aktywnosci fizycznej oraz przewlektego stresu i niedosypiania.

Mtode osoby czesto nie sg Swiadome swojej choroby, poniewaz nadcisSnienie przebiega
bezobjawowo lub objawy - takie jak bodle gtowy, zmeczenie, szumy uszne - sg mato
charakterystyczne. Dlatego szczegodlnie wazna jest profilaktyka i regularne pomiary cisnienia
tetniczego juz od mitodego wieku - zwiaszcza u oséb z nadwagg, palacych papierosy,
prowadzacych siedzacy tryb zycia lub majgcych w rodzinie historie chordb sercowo-
naczyniowych .

22. CO TRZEBA WIEDZIEC O NADCISNIENIU
TETNICZYM W CIAZY?

Nadcisnienie tetnicze w cigzy to powazne schorzenie, ktére moze zagraza¢ zdrowiu mamy i
dziecka. Wyr6zniamy trzy gtdwne typy: nadcisnienie przewlekte (czyli takie, ktore istniato juz
przed cigzg), nadciSnienie cigzowe (rozpoznane po 20. tygodniu cigzy) oraz stan
przedrzucawkowy, w ktérym dochodzi do zaburzenia funkcji watroby i nerek.

Wysokie ciSnienie w cigzy moze prowadzi¢ do powiktan, takich jak pordéd przedwczesny,
zahamowanie wzrostu ptodu czy odklejenie tozyska. Leczenie polega gtéwnie na stosowaniu
lekow bezpiecznych dla ptodu oraz wspierane jest odpowiednig dieta.

Nawet jesli nadciSnienie pojawi sie tylko w czasie cigzy, kobieta powinna po porodzie
pozostawa¢ pod kontrolg lekarza - poniewaz moze mie¢ wieksze ryzyko rozwoju
nadcisnienia lub chordb serca w przysztosci.

23. CZY POLACY MAJA WYSTARCZAJACA
SWIADOMOSC NA TEMAT NADCISNIENIA?

Niestety, Swiadomos¢ Polakdédw na temat nadcisnienia wcigz jest niewystarczajgca. Choc
choroba dotyczy az okoto 10,5 miliona os6b w Polsce, mniej niz potowa z nich zdaje sobie z
tego sprawe. Oznacza to, ze miliony ludzi mogg funkcjonowad z podwyzszonym ciSnieniem,
nie wiedzac o tym i nie podejmujac zadnych dziatan profilaktycznych lub terapeutycznych.
Mimo rosngcej liczby kampanii edukacyjnych, wiele oséb lekcewazy objawy lub w ogdle ich
nie dostrzega, a przede wszystkim nie stosuje profilaktyki obejmuje codzienne wybory - od
diety po aktywnosc¢ fizyczng



24. JAKIE SA NAJWIEKSZE MITY O
NADCISNIENIU?

Najczestsze i najbardziej szkodliwe mity dotyczg tego, ze nadcisnienie zawsze daje wyrazne
objawy, ze jest chorobg starszych ludzi lub ze mozna je skutecznie kontrolowa¢ bez zmiany
stylu zycia. Innym popularnym mitem jest przekonanie, ze wysokie ciSnienie jest ,naturalne”
w sytuacjach stresowych i nie wymaga leczenia.

Inne popularne mity:

e ,Nie mam nadcisnienia, bo dobrze sie czuje” - Nadci$nienie czesto nie daje zadnych
objawdéw, a brak regularnych pomiaréw ciSnienia moze prowadzi¢ do powaznych
powiktan zdrowotnych.

e ,Nadcisnienie czesciej wykrywane jest u 0sob otylych” - Chociaz osoby z nadwagg sa
bardziej narazone na nadci$nienie, moze ono dotkng¢ réwniez osoby szczupte,
szczegolnie te prowadzgce niezdrowy styl zycia.

¢ ,Nadcisnienie nie jest grozne” - Diugotrwale utrzymujgce sie wysokie ciSnienie krwi jest
bezposrednig przyczyng powaznych powiktan takich jak udar mézgu czy zawat serca.

25. JAKIE BADANIA TRZEBA WYKONAC PRZY
NADCISNIENIU TETNICZYM?

Dzieki badaniom mozna ustali¢, czy wskutek wysokiego cisnienia krwi doszto do powiktan
narzadowych. Do podstawowych badan nalezy:

* Morfologia krwi obwodowej

* Stezenie glukozy w osoczu na czczo lub testu obcigzenia glukozg w przypadku wskazan

e Stezenie cholesterolu catkowitego, cholesterolu frakcji LDL i HDL, triglicerydow w
surowicy

¢ Stezenie potasu, sodu i kwasu moczowego w surowicy- Stezenie kreatyniny w surowicy
(w potaczeniu z szacunkowg oceng GFR, niezbednego wskaznika do oceny funkcji nerek)

* Badanie ogdlne moczu (z oceng osadu moczu)

e Aktywnos$¢ ALAT w surowicy

¢ Stezenie TSH w surowicy

¢ 12-odprowadzeniowe badanie EKG

W zaleznosci od wskazan lekarz moze rozszerzy¢ diagnostyke o dodatkowe badania.
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26. CZY NADCISNIENIE MOZE WPLtYWAC NA
FUNKCJE POZNAWCZE | PAMIEC?

Tak, nadcisnienie tetnicze moze negatywnie wptywac na funkcje poznawcze, zwtaszcza jesli
utrzymuje sie przez wiele lat. W grupie pacjentow z niekontrolowanym nadcisnieniem
tetniczym ryzyko wystapienia zaburzen funkcji poznawczych wzrasta ponad czterokrotnie.
Obok dobrze znanego wptywu na wystepowanie udaréw maozgu, nadcisnienie tetnicze wigze
sie réwniez z ryzykiem bezobjawowego uszkodzenia mozgu, zwtaszcza u 0s6b w podesztym
wieku, wykrywanego jedynie za pomocg rezonansu magnetycznego.

Nadcisnienie tetnicze, rozpoczynajgce sie zwykle w wieku Srednim, jest zatem jednym z
wazniejszych czynnikdw ryzyka wystgpienia otepienia w wieku starszym. Otepienie jest
zespotem ogdblnego uposledzenia czynnos$ci poznawczych, ktére zaburza funkcjonowanie
spoteczne i zawodowe. Dwie najczestsze postacie otepienia to choroba Alzheimera,
spowodowana zmianami  zwyrodnieniowymi  uktadu nerwowego, |  otepienie
naczyniopochodne, spowodowane chorobg naczyn mézgowych. Obie te przyczyny czesto
wspotwystepuja (tzw. otepienie mieszane), zwtaszcza u 0séb po 80. rz.

27. JAK ROZMAWIAC Z BLISKA OSOBA, KTORA
IGNORUJE PROBLEM NADCISNIENIA?

Przede wszystkim - z empatig i spokojem. Unikaj pouczania czy oceniania, skup sie raczej na
trosce i checi wsparcia. Mozesz zaczg¢ od rozmowy o wiasnym zdrowiu, a nastepnie zapytac
bliskg osobe, kiedy ostatni raz mierzyta cisnienie. Pomocne moze by¢ wspdlne uczestnictwo
w badaniach profilaktycznych lub przedstawienie informacji z wiarygodnych zrddet, np.
artykutow czy poradnikow. Warto tez delikatnie wspomnie¢ o mozliwych konsekwencjach
nieleczonego nadcisnienia - takich jak udar mézgu czy niewydolnos¢ serca - i zaznaczy¢, ze
leczenie pozwala normalnie funkcjonowac. Czasem najlepszg motywacjg jest swiadomos¢,
ze ktos bliski martwi sie o nasze zdrowie.
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