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Jak zapobiega¢ chorobom uktadu krazenia?
Kampania ,,Bqgdz bezpieczny”

Choroby sercowo-naczyniowe, takie jak zawat, udar modzgu czy niewydolnos$¢ serca,
pozostajg najczestszg przyczyng zgondw w Polsce. Do czynnikdw ryzyka, ktére zdecydowanie
zwiekszajg prawdopodobienstwo zachorowania, nalezg m.in. nadcisnienie tetnicze,
hipercholesterolemia i cukrzyca oraz otyto$é. Odpowiednio wczesnie wykryte sg mozliwe do
modpyfikacji i kontroli, co moze zapobiec rozwojowi chordb serca.

Nadcisnienie tetnicze jest gtdwnym czynnikiem ryzyka obcigzenia chorobami uktadu
krazenia. Cisnienie optymalne ma wartos¢ ponizej 120/80 mmHg, a nadcisnienie tetnicze
rozpoznaje sie przy wartosciach powyzej 140/90 mmHg. Wyzsze cisnienie tetnicze
nieuchronnie prowadzi do przecigzenia serca, uszkodzenia nerek oraz nasila proces
tworzenia sie w tetnicach blaszek miazdzycowych. Cisnienie prawidtowo powinno sie
mierzy¢ w pozycji siedzacej, po ok. 5 minutach odpoczynku, na dowolnej rece, w czasie
pomiaru nie nalezy rozmawiac.

Hiperlipidemia (czyli potocznie “wysoki cholesterol”), a szczegdlnie podwyzszony poziom
cholesterolu LDL, jest przyczyng tworzenia sie miazdzycy. Im nizsza jego warto$é, tym
mniejsze ryzyko chordb sercowo-naczyniowych. U osdéb zdrowych powinna ona wynosié
ponizej 100 mg/dl, natomiast u pacjentdow z duzym ryzykiem sercowo-naczyniowym (tzn. po
przebytym zawale serca, udarze, z miazdzycg tetnic konczyn dolnych lub szyjnych itd.)
wartos¢ ta powinna wynosi¢ nawet ponizej 55 mg/dl.

Na podstawie Wytycznych Europejskiego Towarzystwa Kardiologicznego
opracowata lek. Anna Pytko

Artykut wspdtfinansowano ze srodkéw Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego
w ramach projektu p.n. ,OdpowiedZ na implikacje COVID-19
ze szczegdlnym uwzglednieniem uktadu krgzenia”.
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