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Magasvérnyomas - amit tudni érdemes

A vérnyomas fogalma, mértékegysége

Az erekben aramlé vér nyomast gyakorol az erek falara, ezt nevezzik vérnyomasnak. A napi
gyakorlatban altaldban a felkar verGerében |évé vérnyomast mérjik. A sziv 06sszehlzodasanak
megfeleléen itt pulzalva aramlik a vér. A vérnyomas maximumat szisztolés vérnyomasnak nevezzik, ez a
sziv 0sszehlzddasa altal keltett maximalis vérnyomas (felsé érték). A minimalis vérnyomas a diasztolés
vérnyomas, mely a sziv 6sszehlzdédasanak sziinetében, a verderek belsejében uralkodé nyomasnak felel
meg (als6 érték). A vérnyomas mértékegysége a higanymilliméter (Hgmm), vagyis annak a
higanyoszlopnak a milliméterben kifejezett magassaga, amelynek egyenl6 a nyomasa a vérnek az érfalra
gyakorolt nyomasaval. Hagyomanyosan el6szor a szisztolés értéket, majd a diasztolés értéket irjuk le,
illetve mondjuk , per” szdval a kettd kozott, példaul 120/80 Hgmm (120 per 80 higanymilliméter).

A vérnyomasmeérés fobb szabalyai

A megfelel6 vérnyomasmérésnek pontos szabalyai vannak, melyek ko6zlil az otthoni
vérnyomasmérésekhez a kovetkezbket szeretnénk kiemelni

a vérnyomas legaldbb 5 percig tarté nyugalmi allapotot kévetéen mérjuk

a vérnyomasmeérd mandzsettdja a sziv magassagaban legyen

a vérnyomasmeérést csak szabvanyos és hitelesitett eszkozzel végezzik

lassan (5 Hgmm/masodperc sebességgel) engedjik le a vérnyomasmérd mandzsettaban a
nyomast.

Meddig normalis a vérnyomas?

A 140/90 Hgmm feletti nyugalmi vérnyomas minden életkorban koéros. A 140/90 Hgmm alatti vérnyomas
értékeket altaldaban normalisnak fogadjuk el, azonban bizonyos betegségekben mar ennél kisebb
vérnyomast is korosan nagynak tartunk, mely kezelést igényel.

Mi a magasvérmyomas betegség (hypertonia)?

A szervezett normalis reakcidja, hogy fizikai vagy pszihés terhelésre a vérnyomas névekszik, majd a
stressz elmultaval a vérnyomds gyorsan visszatér a normalis szintre. Ha a vérnyomas nem
normalizalddik, hanem koérosan nagy marad, akkor magasvérnyomas betegségrdl beszéliink, tehat
egyetlen mérésbdl a betegség meglétére vonatkozdéan messzemend kovetkeztetést nem lehet levonni.
Egészen pontosan magasvérnyomas betegséget akkor lehet megallapitani, ha harom kilonb6z6
alkalommal mért vérnyomas érték atlaga kérosan nagy.

Mi a magasvérnyomas oka? Meggyogyulhatok-e a magasvérnyomas betegségbol?

Az orvostudomany jelenlegi allasa szerint minden 100 betegbdl csak 5-6 esetben tudjuk megmondani,
hogy mi okozza a magasvérnyomast. Ezen esetek felderitése azért fontos, mert itt az emelkedett
vérnyomas csak tlinete valamely (példaul sziv, vese vagy hormonalis) betegségnek, és ezért - jo esetben
- végleg meg lehet szilintetni a hypertonia okat, azaz gyogyulas érhet6 el. Ezen ritka esetektdl eltekintve
a betegek tébbségénél nem derll ki a magasvérnyomas oka, ezért nem is lehet gyogyuldsra szamitani. A
betegek tobbsége élete végéig orvosi gondozasra szorul.

A magasvérnyomasra hajlamosito tényezok (riziké faktorok)

A hypertonia kialakuldsdban szamos hatasnak lehet szerepel. Ezek egy része nem befolyasolhatd (pl.
csaladi hajlam, életkor). Mas rizikd faktorok azonban megel6zhetbek, korrigalhatoak

= dohdanyzas

= fokozott s6fogyasztas

= elhizas

* mozgasszegény életmad
= egészségtelen taplalkozas
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= alkoholizmus
= 3llandd pszichés stressz

Miért baj, ha kérosan nagy a vérnyomas?

Ha az erek falat a benne aramlé vér tartésan a normalisndl nagyobb nyomassal terheli, akkor az erek fala
idével karosodik. Ha a hypertonids betegnél megfeleld kezeléssel normalizalni tudjuk a vérnyomast,
akkor az érkarosodas megelOzhetd, illetve a mar kialakult elvaltozasok bizonyos mértékig vissza is
fejlédhetnek.

A kezeletlen vagy nem megfelel6en kezelt hypertonia el6bb-utobb a szervezett 6sszes verderét karositja.
A magasvérnyomas okozta érkarosodasok egyik legfontosabb koOvetkezménye az érelmeszesedés
felgyorsulasa. Ez az agy ereiben érelzarédashoz vezethet, illetve a nagy nyomas miatt a merevebb erek
kénnyebben megrepedhetnek és ekkor agyvérzés alakul ki. A szivben lév6 koszorus erek karosodasa
szivinfarktushoz, a szem ereinek karosodasa latasromlashoz, esetleg vaksaghoz, a vese ereinek
karosodasa vesebetegséghez vezethet.

A magas vérnyomas népbetegség

A feln6tt lakossag 10-20%-anak emelkedett a vérnyomasa. Hazai vizsgalatok szerint hypertonia a sz(irt
lakossag 6-25%-aban volt kimutathatd, az idésebbek kozott pedig ennél is gyakrabban fordul el6.

Miért fontos a részletes kivizsgalas?

Kezel6orvosanak egyrészt ki kell zarnia, hogy a magasvérnyomas hatterében nem all-e valamilyen
egyéb, néha igen egyszerlien és végleg meggyogyithatdé megbetegedés. Masrészt a magasvérnyomas
okozta érkarosodasok sokkal sulyosabbak, ha mas, példaul cukorbetegség vagy zsiranyagcsere zavar is
fennall. Ezek felderitése és megfelel6 kezelése fontos része az orvosi tevékenységnek. Harmadrészt idordl
idére ellendrizni kell, hogy a hypertonia milyen mértékben karositotta a szervezetet, ugyanis az egyes
szervi szovodmények (szem, vese, sziv, stb.) specialis kezelést is igényelhetnek.

A kezelés elvei: a nem gyogyszeres kezelés

Enyhe hypertonia esetén kezel6orvosa donthet Ugy, hogy nem kezd gyodgyszeres kezelést, hanem

TV

minden esetben szlikséges a nem gyodgyszeres kezelés folytatdsa, aminek célja

a normal testsuly elérése

a séfogyasztas csokkentése

a dohanyzas abbahagyasa

a tulzott alkoholfogyasztas elhagyasa

a tartds pszichés stressz megszintetése, elegendd pihenés és alvas biztositasa
rendszeres testmozgas

zsirszegény, vitaminokban, kalciumban és magnéziumban gazdag étkezés

A kezelés elvei: a gydgyszeres kezelés

A hypertonia gyogyszeres kezelése az elmult évtizedekben komoly fejlédésen ment keresztul. A
legmodernebb készitmények hatasosan és tartésan csokkentik a vérnyomast, és kevés mellékhatassal
rendelkeznek. A legljabb vérnyomas-csokkent6k mar naponta egyszeri gyogyszerbevétellel is tartds, 24
oras vérnyomas-csokkentést biztositanak. Ennek jelent6sége abban van, hogy a tartésan emelkedett
vérnyomashoz hasonldéan a vérnyomas-kiugrasok is karositjak az érrendszert, masrészt a beteg részére
kényelmesebb és kénnyebben elfogadhaté a napi egyszeri gydgyszerbevétel.

A legujabban kifejlesztett vérnyomas-csckkenték az un. "sartan"-okra az jellemzd, hogy naponta egyszeri
bevételik hatékonyan csokkenti a vérnyomas és nem vart hatast (mellékhatast) ritkan okoznak.

A kezelés elvei: az ellenorzés

A hypertonia olyan betegség, mely id6szakos ellendrzést, gondozast igényel. A kezelésnek szerves része,
hogy On idészakosan felkeresi orvosat, aki ellendrzi az On allapotat és dont a tovabbi diagnosztikus vagy
terapias |épésekrol.
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Nagyon fontos, hogy On mindig pontosan vegye be gydgyszerét, mert a gydgyszer késdi bevétele vagy
kihagydsa a vérnyomdas ugrasszerli noOvekedéséhez vezethet, mely akar életveszélyes is lehet.
Gyodgyszerét akkor is be kell vennie, ha vérnyomasa éppen normalis.

A magasvérnyomas altaldban nem okoz panaszt, ezért sziikséges a vérnyomas rendszeres ellenGrzése.
Az otthoni rendszeres vérnyomasmérések eredménye alapjan kezel6orvosa meg tudja itélni, hogy az On
terapiaja megfelel6-e. Rosszullét vagy barmely panasz esetén javasolt az azonnali vérnyomasmérés,
mert igy eldonthets, hogy panasza Gsszefiiggésben van-e a magasvérnyomas betegséggel. A vérnyomas-
ellendrzésnek része a pontos dokumentalds, azaz a vérnyomasnaploé vezetése.
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