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MATERIALY EDUKACYJNE DLA PACJENTOW

Radostaw Szczech, Krzysztof Narkiewicz

Choroby zwiazane z miazdzyca tetnic

Choroba wiencowa i zawaf serca
Serce mozna sobie wyobrazi¢ jako
pompe tloczaca paliwo, ktérym jest
tlen transportowany przez hemoglo-
bine znajdujaca si¢ w czerwonych
krwinkach. Krew plynie do komorek
organizmu z pluc tetnicami, a z po-
wrotem —z komoérek do pluc— zyta-
mi. Samo serce réwniez zuzywa to
paliwo; w zwigzku z tym tetnice opla-
taja je jak wieniec. Gdy naczynia
wieficowe zaczynaja chorowac, nazy-
wamy to choroba wieficowq.
Choroba ta zaczyna sie od niszcze-
nia Srodbtonka wyscielajacego od

$rodka naczynie wieicowe. Komorki
obronne otaczaja odktadajacy sie pod
srédblonkiem ,zty” cholesterol, two-
rzac blaszke miazdzycowa.

Blaszka miazdzycowa moze pek-
nac¢, moga tez przylepic sie doniej piyt-
ki krwi. W obu przypadkach naczynie
ulega zwezeniu lub zamknieciu.
Zamkniecie oznacza zawali $mieré ko-
morek serca.

Aby pacjent przezyl zawal serca,
trzeba jak najszybciej wezwac lekarza
idotrzec do szpitala. Jesli podejrzewa
sie ostry zawal serca, najwazniejsze
jest, aby zareagowac natychmiastijak

Zamkniecie naczynia

Zawat serca

Udar mézgu
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najszybciej podacjedna tabletke aspi-
ryny (kwasu acetylosalicylowego).

Zwezenie tetnicy wieficowej po-
woduje gorszy przeplyw krwi przez
tetnice wiencowq, a zatem zmniejsze-
nie ilosci dostarczanego z krwig pali-
wa dla komoérek serca, czyli tlenu.
Mowimy wtedy, ze serce jest niedo-
krwione.

Pacjent odczuwa niedokrwienie
jako b6l i duszenie za mostkiem, dla-
tego dusznice bolesng okresla sie jako
dominujacy objaw choroby niedo-
krwiennej serca.

Na poczatku dolegliwosci najcze-
$ciej pojawiaja sie po wysitku lub pod
wplywem stresu — gdy serce pracu-
je szybciejijego zapotrzebowanie na
tlen sie zwieksza.

Jezeli ataki wystepuja jedynie po
stresie lub wysitku fizycznym, méwi-
my o dusznicy stabilnej. Jednak w nie-
ktérych przypadkach dusznica bole-
sna objawia sie nieoczekiwanie silny-
mi lub czesto powtarzajgcymi sie ata-
kami bolu w piersiach, powstajacymi
przy minimalnym wysitku fizycznym
albo nawet w stanie spoczynku. Taka
forme dusznicy bolesnej nazywamy
dusznica niestabilng lub spoczyn-
kowa.

By potwierdzi¢ chorobe wieni-
cowa, wykonuje sie tak zwang prébe
wysitkowa, w trakcie ktérej serce
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zostaje poddane kontrolowanemu
wysitkowi w obecnoécilekarza, ktéry
obserwuje wystapienie ewentualne-
go niedokrwienia w jednoczesnie re-
jestrowanym badaniu elektrokardio-
graficznym (EKG), echokardiogra-
ficznym lub scyntygraficznym.

Nie tylko stres albo wysilek, ale tez
obfity posilek czy nagle obnizenie
temperatury otoczenia moga dopro-
wadzi¢ do wystapienia objawdw nie-
dokrwienia serca.

Mechanizm powstania béluw nie-
dokrwionym sercu mozna poréwnac
doniedokrwionej reki, ktorabolii dre-
twieje, gdy za dtugo uciskamy ja man-
kietem do pomiaru ci$nienia.

Niedokrwienie serca moze by¢
spowodowane nie tylko zwezeniem
naczyn wiencowych, ale tez innymi
przyczynami, z ktérych najczestsza
jest przerost mieénia lewej komory
serca. Wystepuje on najczesciej u cho-
rych znadci$nieniem tetniczym, u kto-
rych serce jest zmuszone do wysitku
przeciw zwiekszonemu ci$nieniu.

Serce przerasta tak samo jak prze-
trenowany na sitowni biceps. Nawet
niezwezone tetnice wiehcowe nie sg
w stanie odzywi¢ dodatkowej, prze-
ro$nietej tkanki serca, nie méwigcjuz
o czestej sytuacji, gdy wspolistnieja ze
soba przerost i zwezenie naczyn.

Udar mézgu

Tkanki, w zaleznosci od funkgjii bu-
dowy, moga potrzebowa¢ réznej ilosci
substancji dostarczanych przez krew
i krocej badz diuzej znosi¢ ich brak.

Mozg jest narzadem, ktérego wy-
magania pod tym wzgledem sa wyso-
kie — potrzebuje duzych ilosci tlenu,
a jego kilkuminutowy brak powodu-
je nieodwracalne skutki.

Zaopatrzenie tkanki mézgowej
w tlen zachodzi dzieki sprawnej pra-

cy uktadu krazenia, a wiec decyduja-

ce znaczenie ma przepltyw krwi. W

przypadkach, kiedy dochodzi do na-

glego zaburzenia ukrwienia mézgu,
nastepuje udar mozgu.

Udar moze powsta¢ w wyniku
zmian w naczyniach doprowadzaja-
cych krew do mézgu.

Udar nazywamy niedokrwien-
nym (80% wszystkich udaréw), jeze-
li powstaje:

* w wyniku zamknigcia tetnicy
mozgu poprzez powstaly w niej
zakrzep
lub

* wskutek powstania zaforow tet-
niczych, gdy dochodzi do rap-
townego ,wklinowania” w wa-
skiej czeSci naczynia skrzeplin
niesionych z pradem krwi.
Skrzepliny powstaja w pracuja-
cym wadliwie sercu — w wyniku
zawalu, wady zastawek, zabu-
rzen rytmu. Tak ,wklinowany”
material uniemozliwia krwi do-
stanie sie do obszaru, ktéry ocze-
kuje na przenoszony przez nia
tlen.

Udar nazywamy krwotocznym
lub potocznie wylewem (20% wszyst-
kich udaréw), jezeli powstaje w wyni-
ku wylania sig krwi z naczyh moézgu
do otaczajacych je tkanek.

Glowna przyczyna zaburzen
przeptywu krwi w przypadku uda-
réw sa zmiany w naczyniach krwio-
nosnych—miazdzycaipowstawanie
zakrzep6ow krwi w tetnicach. Zatem
s to te same procesy, ktére powoduja
chorobe wieicowa. Podobne sa wiec
takze czynniki ryzyka. Na wystapie-
nie udaru sa w zwiazku z tym szczegol-
nie narazone osoby chorujace na nad-
ci$nienie tetnicze, cukrzyce, zaburze-
nia gospodarki ttuszczowej, palace ty-
ton i prowadzace siedzacy tryb zycia.

Uktad nerwowy jest bardzo wraz-
liwy na wzrost ci$nienia tetniczego.
Powstajace uszkodzenia sa najcze-
Sciej nieodwracalne. Udar moézgu jest
najgrozniejszym powikianiem choro-
by nadci$nieniowe;j.

U oséb znadci$nieniem tetniczym
udar mézgu wystepuje 6 razy cze-
Sciej.

Objawy udaru zaleza gtéwnie od
tego, ktory z obszaréw mézgu ulegt
krytycznemu niedotlenieniu i jak
udar jest rozlegly.

Najczestsze objawy udaru mézgu
to:

* nagle oslabniecie, niedowlad
(paraliz) koficzyny (najczesciej
reki) lub polowy ciata;

* opadniecie kacika ust;

¢ trudnosci z méwieniem: niewy-
razna, betkotliwa mowa, zabu-
rzenia rozumienia mowy;

* oslabienie czucia w obrebie kon-
czyn lub tulowia;

* nagte niedowidzenie lub widze-
nie podwajne;

e zawroty glowy, niemoznos¢
utrzymania rownowagi;

* zaburzenia $wiadomosci;

* nagly, silny bol glowy, ktoremu
towarzysza wymioty.

Udar mdzgu, podobnie jak zawat
serca, wymaga natychmiastowe-
go leczenia. Szanse przezycia
i wyzdrowienia zaleza od szyb-
kosci udzielenia fachowej pomo-

cy medycznej.

Udar jest stanem naglym wyma-
gajacym wysoko specjalistycznego le-
czenia medycznego. Jezeli podejrze-
wasz u kogo$ jego wystapienie, nie
zwlekaj z wezwaniem lekarza!
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