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Z jakich lekow korzysta sie przy leczeniu nadcisnienia tetniczego?
Do leczenia nadcis$nienia tetniczego korzysta si¢ gléwnie z pigciu grup
lekéw. Sa to leki moczopedne (w rodzaju diuretyki tiazydowe), antagonisci
wapnia, ACE-inhibitory, antagonisci receptora angiotensyny (ARB) i beta
blokery. Czasami korzysta si¢ tez z innych typdw preparatéw. Czesto wy-
magane jest faczenie dwdch lub wigcej lekéw obnizajacych ci$nienie, aby
uzyskaé pozadany efekt. Najpopularniejsze leki na nadciS$nienie sa zwykle
dobrze tolerowane, tzn. nie wywotuja skutkéw ubocznych. Jednak wszystkie
leki mogg powodowac dziatania uboczne i jesli s one powazne lub ucigzliwe
mozna wyprébowac zastosowanie innego leku w celu obnizZenia ci$nienia
krwi do Zadanego poziomu.

Nalezy przyjac, ze leczenie nadci$nienia w wigkszoSci przypadkéw trwa

do konica zycia. Efekt leczenia mozna osiaggnac¢ jedynie przy ciggtym
przyjmowaniu lekéw. CiSnienie czg¢sto ulega zmianie, dlatego wazne jest,
aby regularnie je kontrolowac. Jesli mamy uregulowane cis$nienie nalezy je
mierzy¢ przynajmniej dwa razy do roku, natomiast jesli ciSnienie jest ciggle
nieuregulowane nalezy je kontrolowaé cze¢sciej, az do momentu uzyskania
zadanego poziomu. Mozna nawet zaopatrzy¢ si¢ we wilasny aparat do mie-
rzenia ciS$nienia (do kupienia np. w aptece). Trzeba si¢ jednak upewnic czy
podaje on prawidlowe wyniki; najlepiej poprosi¢ o zmierzenie ci$nienia

w placéwcee stuzby zdrowia, a nastepnie zmierzy¢ ciSnienie wlasnym apara-
tem i poréwnac wyniki. Zaleca si¢ jednak systematyczne badanie ciSnienia
w placéwkach stuzby zdrowia nawet, jesli wykonuje si¢ je wtasnym apara-
tem w domu.
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Co to jest cisnienie krwi?

Aby krew ttoczona przez serce mogta krazy¢ w organizmie konieczna jest
odpowiednia sifa, ci$nienie krwi. Na ci$nienie krwi ma wptyw kilka czynni-
kéw, m.in. funkcjonowanie serca, zaawansowanie zmian miazdzycowych,
dziatanie uktadu hormonalnego i nerwowego. Zwykle ci$nienie krwi zmie-
nia si¢ w ciggu doby. Jest niskie podczas spoczynku, a najnizsze podczas
nocnego snu. Wzrasta podczas wysitku, stresu i bélu.

Jak mierzy sie cisnienie krwi?

Cisnienie krwi mierzy si¢ zwykle na ramieniu i podaje w milimetrach stupa
rteci (mmHg). Dzieli si¢ na ciSnienie skurczowe (systoliczne) i rozkurczowe
(diastoliczne). Cis$nienie skurczowe to najwyzsza warto$§¢ mierzona w mo-
mencie, kiedy serce si¢ kurczy i ttoczy krew do krwiobiegu, natomiast
ci$nienie rozkurczowe to najnizsza warto§¢ w momencie rozkurczu serca.

Cisnienie krwi mierzy si¢ zwykle w pozycji lezacej po odpoczynku. Czasa-
mi wykonuje si¢ tzw. 24-godzinny pomiar ci$nienia, kiedy to ci$nieniomierz
automatycznie wykonuje kilka pomiaréw w ciggu doby, dajac obraz zmian,
jakim ulega ci$nienie krwi w ciggu calej doby.

Kiedy ci$nienie krwi jest za wysokie?

Cisnienie krwi jest zbyt wysokie, jesli w spoczynku przekracza warto$¢
140/90 mmHg. U chorych na cukrzyce lub z obnizong wydolno$cia nerek
ci$nienie krwi jest za wysokie przy wartosciach powyzej 130/80 mmHg.
Jesli ci$nienie przekracza te warto$ci oznacza to nadcis$nienie. Jezeli warto-
Sci te przekroczone s nieznacznie nalezy wykonac kilka pomiaréw, w celu
ustalenia, czy dana osoba ma nadci$nienie.

Jak powszechne jest wystepowanie nadci$nienia?

Nadcis$nienie wystepuje do§¢ powszechnie i cierpi na nie okofo 20-25
procent dorostej populacji Szwecji. Ryzyko wystapienia nadci$nienia ro$nie
wraz z wiekiem.

Dlaczego zapadamy na nadci$nienie?

U pewnej niewielkiej czgsci osdb, ktdre cierpia na nadci$nienie mozna do-
szukac¢ si¢ konkretnych przyczyn, jest to wéwczas tzw. nadci$nienie wtorne.
Do tych przyczyn moga naleze¢ np. niektdre choroby nerek lub zaburzenia

hormonalne. U wigkszoSci 0s6b cierpigcych na nadci$nienie nie mozna jed-
nak doszukac si¢ Zadnej szczegdlnej przyczyny tego stanu, jest ono zwykle
efektem kilku czynnikéw. Ten typ nadci$nienia nazywamy nadci$nieniem
pierwotnym. Wiadomo, ze nadci$nienie mogg wywota¢ m. in. uwarunko-
wania genetyczne, nadwaga, nadmierne spozywanie alkoholu, siedzacy tryb
Zycia, spozywanie duzej iloSci soli i stres.

Jakie ryzyko niesie ze soba nadcisnienie?

Nadcis$nienie wystepujace przez dtuzszy czas nadwyreza naczynia krwiono-
$ne i prowadzi do miazdzycy (arteriosklerozy), a to z kolei moze spowodo-
wac zatkanie naczyn w roznych czesciach ciata lub ich pekanie, a w efekcie
powazne i czasami niebezpieczne dla zycia stany, takie jak udar mozgu
(wywotany zatorem lub wylewem krwi do mézgu), dusznica bolesna, zawat
serca, niewydolnos¢ serca, choroby nerek, chromanie przestankowe (claudi-
catio intermittens) i choroby oczu.

Czy niskie cisnienie krwi jest niebezpieczne?
Zwykle im nizsze ci$nienie tym lepiej, o ile oczywiScie nie jest tak niskie,
ze dokuczaja nam np. zawroty glowy i uczucie stabnigcia przy wstawaniu.

Czy warto obnizy¢ cisnienie?

Wyniki kilku duzych badan wskazuja, ze ryzyko wystgpienia podanych
wyzej dolegliwos$ci zmniejsza si¢, jesli u osoby z nadciSnieniem obnizy si¢
ci$nienie krwi.

Co mozna zrobi¢ samemu, aby obnizy¢ ci$nienie krwi?

Na obnizenie ci$nienia krwi i zmniejszenie ryzyka wystapienia choréb
zwigzanych z nadci$nieniem moze wptyna¢ zmiana trybu zycia. Zaleca si¢
m. in. regularny ruch, obnizenie masy ciata (przy nadwadze), stosowanie do-
brze zbilansowanej diety, unikanie wigkszych ilosci alkoholu, zredukowanie
stresu i rzucenie palenia. Wigkszosci oséb z nadci$nieniem nie wystarczy
zmiana trybu zycia, aby ci$nienie spadto do zadanej wartosci, najczescie]
konieczne jest tez leczenie farmakologiczne.



