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W swoich rekach trzymasz poradnik ,10 DLA SERCA’, ktérego celem jest
zwiekszenie Twojej $wiadomosci na temat profilaktyki chordb serca i zachecenie

do podejmowania konkretnych dziatan na rzecz Twojego zdrowia.

Znajdziesz tu jasne i proste wskazéwki, ktére mozesz wdrozy¢é w swoim
codziennym zyciu, aby zadbac o zdrowie serca. Kazdy krok zostat zaprojektowany
tak, aby$  moégt  dostosowa¢ go do  swoich indywidualnych
potrzeb i mozliwosci, przez co profilaktyka stanie sie bardziej dostepna

i skuteczna.

Dzieki temu poradnikowi, Twoje serce bedzie w lepszej kondycji, a Ty bedziesz

mogt cieszy¢ sie dtuzszym i bardziej aktywnym zyciem.
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I 10-tka dla serca

Niski poziom Aktywnos¢é Zbilansowana dieta
stresu fizyczna i prawidtowe nawyki
zywieniowe
Optymalne
cisnienie tetnicze
U

Zdrowy Optymalny
sen poziom glukozy
we Krwi
Niepicie '
alkoholu Optymalny poziom

cholesterolu LDL

Niepalenie
tytoniu

Prawidtowa
masa ciata

Sa’. Pamietaj! Dla zdrowia i kondyciji serca istotne jest, aby kontrolowaé
" kazdy z 10 obszaréw ryzyka przedstawionych powyzej. Tylko

kompleksowe dziatanie przyniesie zamierzony efekt.
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I Nadcisnienie

Warto$¢ zmierzonego w gabinecie lekarskim skurczowego cisnienia tetniczego = 140
mmHg i/lub rozkurczowego cisnienia tetniczego = 90 mmHg pozwala na rozpoznanie

nadcisnienia tetniczego.
Te wartosci zostaty ustalone na podstawie badan, w ktérych wykazano, ze leczenie

chorych z takimi wartosciami cisnienia tetniczego zmniejsza ryzyko sercowo-

naczyniowe.

Cisnienie tetnicze

A . Optymalne Podwyzszone Nadcisnienie
w pomiarze w gabinecie ci$nienie ci$nienie tetnicze
lekarskim
skurczowe
ciénienie tetnicze < 120 mmHg 120-139 mmHg > 140 mmHg
ki
rozkurczowe <70 mmHg 70-89 mmHg > 90 mmHg

cisnienie tetnicze

Cisnienie tetnicze Optymalne Podwyzszone Nadcisnienie

w pomiarze w domu cis$nienie ci$nienie tetnicze

skurczowe

ciél:ﬂeﬁievietnicze <120 mmHg 120-134 mmHg =135 mmHg
k

roziurczowe <70 mmHg 70-84 mmHg > 85 mmHg

cisnienie tetnicze

Pamietaj! Obnizenie cisnienia tetniczego wigze sie z istotnym zmniejszeniem
ryzyka zdarzen sercowo-naczyniowych i zgonu. Kontroluj swoje cisnienie.

W ostatnich latach ktadzie sie nacisk na ocene cisnienia tetniczego
poza gabinetem lekarskim z wykorzystaniem catodobowej rejestraciji
i pomiarow domowych.
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| Choroba otylosciowa

Otyto$¢ jest chorobg przewlektg, charakteryzujgcg sie nadmiernym nagromadzeniem
tkanki ttuszczowej, prowadzacg do wzrostu masy ciata powyzej wartosci prawidtowych.
Ma charakter przewlekly i wigze sie z powiktaniami metabolicznymi, kardiologicznymi,

onkologicznymi oraz innymi.

BMI (ang. body mass index) - powszechnie wykorzystywany wskaznik do
rozpoznania hadwagi/otytosci

masa ciata (w kilogramach)

BMI =
wzrost? (w metrach)

Optymalne Nadwaga Otytosé

18,5-24,9 25-29,9 =230
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Wazne! Poza zawartoscig tluszczu w organizmie istotne jest réwniez jego
rozmieszczenie. Tiuszcz zgromadzony w jamie brzusznej (ttuszcz trzewny) jest zwigzany

z wiekszym ryzykiem choréb uktadu krazenia niz ttuszcz podskorny.

Obecnie podkresla sie znaczenie oceny otytosci brzusznej, ktéra w jeszcze wigkszym
stopniu niz otyto$¢ wyrazana wskaznikiem masy ciata (BMI) koreluje z ryzykiem zgonu
oraz rozwoju choréb uktadu krgzenia.
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Obwadd talii w centymetrach
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Poznaj korzysci wynikajgce z obnizenia masy ciata

E
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Lepsze zdrowie

Poprawa .
sercowo-naczyniowe

jakosci snu

n

Lepsza wydolnos¢
oddechowa

¥

Zmniejszenie
ryzyka cukrzycy

y [ ]
2 Korzysci &
~~ ° °
Zwiekszona wyn I kalace Poprawa zdrowia
energia PR ° metabolicznego
z obnizenia

masy ciata

//
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Dtuzsza oczekiwana
dtugos¢ zycia

pll

Obnizenie ryzyka
choréb przewlektych

3

Lepsza kondycja
psychiczna

Poprawa ruchomosci
i zmniejszenie bdlu
stawow
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Jak rozpoczac¢ redukcje masy ciata?
Stosujac Talerz Zdrowego Zywienia, konsultujac sie z dietetykiem i lekarzem.

Poznaj zalecenia zdrowego zywienia opracowane przez Narodowy Instytut Zdrowia
Publicznego PZH-PIB.*

JEDZ WIECEJ

produktéw zbozowych z petnego ziarna (np. ptatki owsiane, pieczywo razowe, makaron razowy,
kasze)

roznokolorowych warzyw i owocow - wiecej warzyw niz owocow

nasion roslin strgczkowych (np. fasola, groch, ciecierzyca, soczewica, bob)

ryb (zwtaszcza ttustych morskich)

produktéw mlecznych niskottuszczowych, zwtaszcza fermentowanych

orzechdéw i nasion (np. orzechéw wioskich, pestek dyni, nasion stonecznika) - matg garstke/dzien

ZAMIENIAJ

przetworzone produkty zbozowe (np. jasne pieczywo, stodkie ptatki $niadaniowe) na

LIl L

petnoziarniste

mieso czerwone i przetwory miesne na ryby, dréb, jaja, nasiona roslin straczkowych i orzechy
stodkie napoje na wode

ttuszcze zwierzece na ttuszcze roslinne (oleje np. rzepakowy, oliwa z oliwek)

produkty mleczne petnottuste na niskottuszczowe (mleko, jogurt, kefir, maslanka, biaty ser)
smazenie, grillowanie na gotowanie w tym na parze, duszenie lub pieczenie

JEDZ MNIEJ

—> soli

—> migsa czerwonego i przetwordw miesnych
(np. kietbas, wedlin, boczku)

—> cukru i stodzonych napojow

Lidil !

—> produktéw przetworzonych (takich jak fast
food, stone przekaski, herbatniki, batony)
z duzg zawartoscig soli, cukréw i ttuszczéw

*O) ie naf ie ,Zalecen go zywienia” Centrum

https://ncez.pzh.gov.pl/abc-zywienia/talerz-zdrowego-zywienia/

g
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| Stan przedcukrzycowy/cukrzyca

Jak rozpoznac¢ prawidtowy poziom glukozy we krwi?

STAN PRZED-
OPTYMALNE CUKRZYCOWY CUKRZYCA

Stezenie glukozy na <100 (5,6) 100 (5,6) - 125 (6,9) =126 (7,0)
czczo [mg/dl (mmol/l)]

Stezenie glukozy po
dwdéch godzinach od
podania 759 glukozy
(test obcigzenia glukoza)
[mg/dl (mmol/I)]

<140 (7,8) 140 (7,8) =199 (11,1) =200 (11,2)

Hemoglobina
glikowana Alc <57 57-6,4 >6,5
(Hb Alc) w %
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Prewencja stanu przedcukrzycowego i cukrzycy

WAZNE SA:
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sposob zywienia

— dostosowanie kalorycznosci diety

— dieta $rédziemnomorska/DASH

— prawidtowe komponowanie
positkéw z uwzglednieniem biatka,
zdrowych ttuszczéw i wiekszych
ilosci btonnika

- AN

¢m)
e

utrzymanie
prawidtowej
masy ciata

BMI w przedziale 18,5-24,9
Obwad talii:

e u kobiet < 80 cm

° umezczyzn < 94 cm

&b

regularny
wysitek
fizyczny

> 150 minut

umiarkowanego wysitku
fizycznego lub/i

75 minut intensywnego
wysitku fizycznego na tydzien

J

Leczenie polega na modyfikacji stylu zycia

i stosowaniu lekdw hipoglikemizujgcych.

v

Zmniejszenie wartosci HbATc o ok.

wigze sie z 15-procentowym zmniejsze-
niem ryzyka wystgpienia zawatu serca

niezakornczonego zgonem.

1%
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| Zaburzenia lipidowe

Stezenie cholesterolu catkowitego w osoczu = 190 mg/dl (= 5,0 mmol/l) lub
stezenie cholesterolu LDL w osoczu przekraczajgce wartosci zalecane w
danej grupie ryzyka sercowo-naczyniowego to hipercholesterolemia.
Wykazano, ze stezenie cholesterolu LDL w sposob liniowy koreluje

z wiekszym ryzykiem rozwoju choréb sercowo-naczyniowych na podiozu
miazdzycy. Wykazano sScisty zwigzek miedzy wartosciami stezenia
cholesterolu LDL a obecnoscig miazdzycy i liczba objetych nig tetnic
wiencowych.

Ocena przesiewowa stezenia cholesterolu powinna byé wykonana:

o u osdb z objawami chorob ukiadu sercowo-naczyniowego

u 0sdb z co najmniej 1 czynnikiem ryzyka
choréb uktadu sercowo-naczyniowego, np.

nadcisnieniem tetniczym

zespotem uzaleznienia od tytoniu
cukrzycy

chorobg otytosciowg

obcigzajgcym wywiadem rodzinnym

%
%
ﬁ
%
%
@ umezczyzn po 40.r.z.

u kobiet po 50.r.z.

u kobiet po menopauzie

u kobiet z nadcisnieniem lub cukrzyca w cigzy

LY »
.-@4 u zakazonych HIV lub w trakcie terapii HAART

W przypadku stwierdzenia stezenia cholesterolu LDL niewymagajgcego interwenc;ji
niefarmakologicznej/ farmakologicznej wskazane jest powtdrzenie badania po 3-5
latach. U osdéb z hipercholesterolemig, po osiggnieciu docelowego stezenia
cholesterolu LDL, badanie nalezy powtarzad raz na rok.
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