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ZDROWIE!
KARDIOL
'POLAKOW NA L4

"Slachetne zdrowie,

OGICZNE

L T

Nikt si¢ nie dowie,

Jako smakujesz,

Az si¢ zepsujesz (...)"

ak o zdrowiu pisal wieki temu nasz poeta Jan
Kochanowski w jednej ze swoich fraszek, fraszce
»,Na zdrowie”. Od momentu kiedy Kochanowski
napisal te stowa uplynely setki lat, lecz prawdzi-
wos¢ tych stow nie stracita nic na znaczeniu.

JAK MY, WSPOLCZESNI POLACY, DBAMY O ZDROWIE?
Czy je szanujmy? Poddajemy sie badaniom profilaktycznym?

W badaniach ankietowych zgodnie deklarujemy, ze zdrowie
jest dla nas najwazniejszg i najwyzszg wartoscig. Tak uwaza az
59% ankietowanych (CBOS, Zdrowie i zdrowy styl zycia w Pol-
sce, wrzesieri 2007). Tyle badania. Zycie pokazuje niestety co$
zgota odmiennego.

Polacy uwazajg badania profilaktyczne za zbedne i strate cza-
su. Dzieje si¢ tak nawet wtedy kiedy w naszej skrzynce na listy
znajdujemy imienne zaproszenie na badanie. Dlaczego? Dlacze-
go tak wielu z nas pomimo $wiadomosci zagrozen i wiedzy na
temat roli profilaktyki pozostaje biernymi? Wiele oséb przyjeto
postawe wobec zdrowia, ktérg $§miato mozna nazwa¢ ,syndro-
mem Scarlett O’'Hara” czyli ,pomysle o tym pdzniej”. Problem
w tym, ze kiedy ,to pdzniej” nadchodzi czesto spustoszenia
w naszym zdrowiu jakie poczynita choroba sg juz nieodwracal-
ne lub wymagaja dlugotrwalej terapii. 1 tu pojawia sie kolejny
problem. Nikt nie lubi leczy¢ sie dlugotrwale. Wiele 0séb sa-
mowolnie bez konsultacji z lekarzem przerywa terapie, skazu-
jac sie tym samym na porazke terapeutyczna, nie stosuje sie do
zalecen dietetycznych. Niech za przyklad postuzy nam terapia
nadci$nienia tetniczego. W Polsce az 9 milion6w 0s6b cierpi na
nadci$nienie tetnicze. Zjawisko przybralo skale epidemii. W ok.
30-40% przypadkéw przyczyng nadci$nienia jest nadmiar soli
w diecie. Gdyby$my tylko zmniejszyli ilo$¢ spozywanej dziennie
soli o potowe to ryzyko nadci$nienia réwniez spada o potowe!

Poniewaz modyfikacja przyzwyczajenr i diety przychodzi nam
z oporami,... dlatego wybieramy leczenie farmakologiczne. Nie-
stety terapia nadci$nienia tetniczego jest skuteczna tylko w 12%
przypadkow.

Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) wskazuje, ze ok. 70%
choréb ma swoje 7rodto w zlej diecie. Wérdd tych chordb sg
rowniez choroby ukladu krazenia, na ktére w Polsce umiera
rocznie 170 tys. 0s6b. Swiadomie i codziennie ,grzeszac” prze-
ciwko wlasnemu zdrowiu, pamietajmy, ze za te ,grzechy” w kté-
rym$ momencie naszego zycia zaplacimy. 1 bedzie to z reguly
wysoka cena. Czasami najwyzsza.

Tymczasem lekarze i dietetycy nie majg watpliwosci, ze prawi-
dlowa dieta (zblizona do diety $rédziemnomorskiej), ruch, uni-
kanie uzywek, pogoda ducha i regularne badania to sg czynniki,
ktore jesli wdrozymy w nasze zycie to sprawia, ze bedziemy zyli
dluzej i w lepszej formie.

(BEZ)CENNA WIEDZA

Wiedza na temat zagrozenia chorobami ukladu krazenia jest
stabo rozpowszechniona w naszym spoleczenistwie. Bardzo
malo oséb zdaje sobie sprawe, ze na choroby te inaczej choru-
ja kobiety, a inaczej mezczyZni. Stereotypowe przekonanie, ze
choroby serca i ukladu krgzenia (m in.: miazdzyca, zawat serca,
udar mdzgu) sg typowe dla mezczyzn, powoduje, ze nie doce-
nia sie ich znaczenia u kobiet. Tymczasem to wilasnie choro-
by ukladu krazenia odpowiadajg za 53% zgonéw wsrdd kobiet
(odpowiednio 43% u mezczyzn). Dlatego tak istotne jest upo-
wszechnienie wiedzy o samych chorobach uktadu krazenia oraz
ich czynnikach ryzyka wsrdd kobiet, zwlaszcza kobiet w okresie
menopauzy.

Apetyt na zdrowie



GLOWNE CZYNNIKI RYZYKA CHOROB UK+ADU

KRAZENIA TO:

® Nadci$nienie tetnicze,

® Dyslipidemie ( wysoki poziom cholesterolu catkowitego,
wysoki poziom LDL-cholesterolu, niski poziom
HDL-cholesterolu, wysoki poziom tréjglicerydéw),

® Palenie tytoniu,

® Nadwaga i otylos¢,

® Cukrzyca,

® Zle nawyki zywieniowe,

® Niska aktywno$¢ fizyczna lub brak ruchu,

nie réznig sie wéréd mezczyzn i kobiet, lecz obie plcie rdznig
sie czestotliwo$cig wystepowania poszczegdlnych czynnikéw
ryzyka, jak réwniez silg zwigzku pomiedzy poszczegdlnymi
czynnikami ryzyka, a ryzykiem choréb ukladu krazenia moze
sie r6zni¢ u kobiet i mezczyzn. Znakomitym przykladem jest
cukrzyca, ktora zwieksza ryzyko choroby niedokrwiennej serca
w wiekszym stopniu u kobiet niz u mezczyzn.

ILE JEST WARTE SERCE KOBIETY?

Trudnosci w diagnostyce u kobiet lezg u podstaw niedoszaco-
wania ryzyka choréb uktadu krgzenia, jak i opdznienia wdro-
zenia dzialan z zakresu tzw. prewencji wtdrnej. Dlaczego? Bo
objawy kliniczne chordb sg czesto odmienne u obu pici, co
utrudnia wlasciwg diagnoze i dalszg diagnostyke.

Roznice te sg np. zauwazalne w symptomach zwiastujacych
chorobe niedokrwienng serca. Rdwniez inaczej o swoich dole-
gliwosciach opowiada lekarzowi kobieta (relacja oparta o emo-
¢je zwigzane z odczuwanymi dolegliwosciami), a inaczej mez-
czyzna (przekaz oparty o fakty).

SZTORM W UK£ADZIE KRAZENIA

Nadciénienie tetnicze, bo o nim wlasnie mowa, osiggneto
w naszym kraju rozmiar epidemii. Jak si¢ szacuje cierpi na nie
9 milionéw Polakéw. Przypomnijmy nadci$nienie tetnicze
diagnozujemy kiedy warto$¢ ci$nienia tetniczego trwale prze-
kracza 140/9ommHg. Wykrywalno$¢ tego groznego schorze-
nia wcigz pozostaje na niezadowalajgcym poziomie ( ok. 67%),
a skuteczno$¢ leczenia to 12%. Nadci$nienie tetnicze $§mialo
mozemy uznac¢ za ,chorobe spoleczng”. Schorzenie to cechu-
je Scisty zwiazek z ryzykiem powaznych incydentéw i zgonéw
sercowo-naczyniowych. Poniewaz tzw. ryzyko sercowo-naczy-
niowe wigze si¢ zaréwno z podwyzszonym ci$nieniem skurczo-
wym, jak i rozkurczowym do rozpoznania nadci$nienia wystar-
czy wzrost tylko jednego z nich.

Podstawowym zadaniem lekarza, w stosunku do osoby, u kt6-
rej stwierdza on nadci$nienie jest zmniejszenie ryzyka zgonu
i powiktan sercowo-naczyniowych. Wdrozenie tzw. leczenia hi-
potensyjnego i normalizacja ci$nienia krwi u 0séb z nadcisnie-
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(EPA,DHA)
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' Korzystnie wptywa na cisnienie krwi
' Wzmacnia serce i uktad krazenia

' Zawiera starannie dobrane proporcje kwaséw omega-3

Novocardia - Nasza przyjaciotka od serca.
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niem wigze sie z ewidentng korzy$cig w postaci redukgji ryzyka
tzw. incydentéw moézgowych (o ok. 30-40%), natomiast obnize-
nie ryzyka incydentéw wiericowych zmniejsza si¢ o ok. 1/3.

OPROCZ LECZENIA FARMAKOLOGICZNEGO ROWNIE WAZNE

| DECYDUJACE W WIELU PRZYPADKACH

0 POWODZENIU LECZENIA JEST POSTEPOWANIE

DIETETYCZNE.

Przede wszystkim nalezy zacza¢ od:

® obnizenia wagi ciala ( BMI ponizej 25),

@ zwiekszenia aktywnosci fizycznej ( ok. 30 min. ¢wiczen
4-5 razy w tygodniu),

® rzucenia palenia,

® ograniczenia spozycia dziennego soli ( ponizej 6g/dzien),

® ograniczenia pozycia alkoholu,

® wlgczenia do swojej diety steroli rolinnych ( np. w postaci
preparatu Sterolea) - w przypadku zaburzen lipidowych,
ktore czesto wspdlistniejg z nadcisnieniem.

Nieodlgczng czynnoscia, ktdra towarzyszy kazdej osobie cho-
rej na nadcis$nienie tetnicze jest regularna kontrola ci$nienia
krwi i prowadzenie zapiséw wynikow pomiaréw w specjalnym
dzienniczku. Taka regularna samodiagnostyka pomoze nasze-
mu lekarzowi w kontroli przebiegu i skutecznosci leczenia nad-
ci$nienia tetniczego.

CHOLESTEROLOWE TSUNAMI

Zaburzenia lipidowe fachowo zwane dyslipidemig to nic in-
nego jak nieprawidlowy poziom cholesterolu caltkowitego,
lub/i LDL-cholesterolu lub troéjglicerydéw we krwi.

Na podstawie wynikéw badan (tzw. lipidogram) lekarz moze

stwierdzi¢ u nas:

® Hipercholesterolemie - podwyzszony poziom cholesterolu
catkowitego ( >19omg/dl) i ( lub) podwyzszony poziom
LDL-cholesterolu (> rismg/dl),

® Hipertriglicerydemie - poziom trojglicerydéw
powyzej 150mg/dl

® Male stezenie HDL-cholesterolu (< 40mg/dl u mezczyzn
i < 45mg/dl u kobiet),

® Hiperlipidemie mieszang.

Zaburzone wskazniki lipidowe lub jak popularnie méwimy ,wy-
soki cholesterol” najczesciej sg skutkiem nieprawidtowej diety,
malej aktywnodci fizycznej, palenia tytoniu oraz uwarunko-
wan genetycznych (dyslipidemia pierwotna). Moga one by¢
réwniez wynikiem innego procesu chorobowego ( towarzyszy¢
innym chorobom) lub by¢ wynikiem stosowania niektérych
lekéw. Ktoérych? Warto czytac ulotki przylekowe, zwlaszcza te
ich fragmenty, ktore dotyczg dziatai niepozadanych i interakcji
z innymi lekami. Nasze obawy i pytania powinni$my niezwlocz-
nie kierowa¢ do prowadzgcego nas lekarza.




Temat numeru / Diagnostyka LlCZB’Y, KTORE WARTO
WZIAC SOBIE DO SERCA

® az 67% mezczyzn i 64% kobiet ma podwyzszony poziom

cholesterolu catkowitego (,za wysoki cholesterol”) 2 500 000 000 tyle razy przecietnie bije serce przez cate
® 60% mezczyzn i 55% kobiet ma podwyzszony poziom zycia cztowieka.
LDL-cholesterolu (tzw. ,zty” cholesterol)
¥ 32% mezczyzn i 20% kobiet ma za wysoki poziom 9 000 000 osob w Polsce cierpi na nadcisnienie tetnicze.
trojglicerydow.

170 000 osob umiera rocznie w Polsce na choroby uktadu
. . . . krazenia.
Dlaczego o tym Paristwu piszemy? Przyczyna jest prozaiczna.

Kazdy nieleczony stan dyslipidemii jest czynnikiem ryzyka roz- 100 000 km - taka jest przyblizona faczna diugoéé naczyn

woju miazdzycy (potocznie mozna powiedzieé, ze miazdzyca krwionosnych ludzkiego organizmu.

to nic innego jak stopniowa utrata droznosci przeptywu krwi

w naczyniach krwiono$nych, co mozna zobrazowaé poréw- 57 000 - tyle rocznie w Polsce odnotowuije sie przypadkéw
nujgc ja do stopniowo ,zarastajacej” ttuszczem i odpadkami zachorowan na zakrzepice 2yt gtebokich.

zywnosci rury odplywowej np. w instalacji wodnej w syfonie

kuchennym). 1628 - w tym roku William Harvey odkryt znaczenie serca

jako pompy ttoczacej krew w krwiobiegu.

Miazdzyca, ktéra rozwija si latami, moze ujawnic si w naj- 620 mezczyzn sposrod 100 000 zapada rocznie w Polsce na
mniej oczekiwanym momencie i w bardzo przykrych okolicz- chorobg niedokrwienng serca. Dla poréwnania u kobiet jest
nosciach np. w postaci: nadci$nienia tetniczego, choroby nie- to 220 analogicznych przypadkdw.
dokrwiennej serca, udaru mozgu, zawalu i in.

190 mg/dl — taka jest gérna graniczna norma poziomu cho-

Nasz organizm wysyla nam sygnaly ostrzegawcze, zapala przed lesterolu u cztowieka.
nami ,z6tte $wiatto”. Wystarczy tylko, abysmy wstuchiwali sie
w jego sygnaly, dbali o siebie i regularnie sie badali (przynaj-
mniej raz w roku).

140/ 90mmHg. - to wartos¢ graniczna, powyzej ktorej mowi
sie juz o nadcisnieniu tetniczym.

120 dni - tyle Srednio zyjg krwinki czerwone w uktadzie

POZADANE STEZENIA LIPIDOW U 0SOB OBCIAZONYCH DU- Krwlonosnym.

ZYM RYZYKIEM SERCOWO-NACZYNIOWYM:

67% mezczyzn i 64% kobiet ma podwyzszony poziom cho-
lesterolu catkowitego (,za wysoki cholesterol”)

LDL-C <2,5 mmol/I (100 mg/dl) przy ryzyku duzym; 2,0
mmol/l (8o mg/dl) przy ryzyku bardzo duzym

60 - 80 — zdrowe serce pracuje z czestotliwoscig tylu ude-
TG < 1,7 mmol/I (150 mg/dl) rzen na minute.

HDL-C >,1,0 mmol/] (40 mg/dl) u mezczyzn, >1,2 mmol/I (45
mg/dl) u kobiet

nie-HDL-C <2,5 mmol/I (too mg/dl).

46% - procent zgondw w Polsce wynika z niewydolnosci
uktadu krgzenia.

18,5 - 25 BMI wskaznik prawidtowej wagi (Body Mass In-
deks czyli masa ciata w kilogramach podzielona przez wzrost

Drogi Czytelniku mamy nadzieje, ze jeste$ osobg ZdI‘O\qu, wyrazony w metrach, podniesiony do kwadratu).

dbajacg o swoje zdrowie i rozsgdnie korzystajaca z zycia. Zy-

czymy Tobie, aby opisane w tym artykule problemy nigdy nie 25 wrzesnia br. odbedg sie ogélinopolskie obchody Swiato-
staly sie udzialem Twoim lub Twoich najblizszych. wego Dnia Serca w Sopocie.

JESLI JEDNAK W TWOIM OTOCZENIU SA 0SOBY, KTORE: 1 — przynajmniej raz w roku kontroluj swoje cisnienie i poziom
® Palg papierosy lub, cholesterolu we krwi.

® U ktorych poziom cholesterolu catkowitego przekroczyt
19omg/dl, lub

® Stwierdzajg u siebie ci$nienie tetnicze >140/9gommHg, lub

@ Cierpig na otylo$¢ (wskaznik BMI > 30). .
Popros$ je, aby nie zwlekajac odwiedzily swojego lekarza. Nie UWAGA! PREZENT DLA CZYTELNIKOW
robigc tego ryzykujg zdrowie.
Udajac sie do lekarza mogg natomiast wygra¢ zycie!

0 - Papieroséw nie nalezy pali¢ w ogole!

Dla wszystkich Czytelnikéw, ktorzy reqularnie dbaja
0 zdrowie serca i systematycznie kontroluja

L o i . cisnienie krwi mamy nagrode.
Na koniec ciekawostka, nad ktorej sensem warto sie glebiej za-

stanowi¢. Ot6z w starozytnych Chinach osoba udajgca sie do Wystarczy na adres Redakeji przestat kod kreskowy

lekarza ptacila temu ostatniemu, zeby chronit jg przed choro- Z jednego opakowania preparatu Novocardia,
ba... 3 my na podany adres korespondencyjny przeslemy profe-

sjonalny Dzienniczek pomiaru cisnienia krwi oraz praktyczny
Poradnik na temat zdrowego odzywiania.

Na Panstwa zgtoszenia czekamy
do 30 listopada 2011.

Chinczycy wiedzieli bowiem, Ze ,,lepiej zapobiega¢ niz leczy¢”.
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