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UDAR MOZGU na swiecie
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Udar mdzgu jest bardzo niebezpieczny
zgonow na swiecie.

i stanowi druga najczestsza przyczyne

r

15 milionéw chorych po udarze mézgu staje sie osobami

Powoduje ponad 5 miliondw zgondw w ciggu roku, a ponad
niepetnosprawnymi.

Kostka-Jeziorny K., Tykarski A. Pacjent z nadcisnieniem tetniczym po udarze mézgu. Via Medica 2014



§i 60 000 udarew modzgu/rok
:§§§; 36 000 umieraw ciggu roku

Sec * 40 % w ciggu miesiaca
413 * 60 % w ciagu roku

60-70% : tych, ktdrzy przezyli,
jest inwalidami (gtéwna przyczyna
inwalidztwa i braku samodzielnosci)

Kostka-Jeziorny K., Tykarski A. Pacjent z nadcisnieniem tetniczym po udarze mézgu. Via Medica 2014




wu najczestsze przyczyny

Pomimo intensywnej opieki
obejmujacej leczenie farma-
kologiczne i rehabilitacyjne we
wczesnej fazie choroby, znaczna
czes¢ chorych nie uzyska juz
petnej sprawnosci ruchowej
i intelektualne;j.

Juz dzisiaj zadbaj
o swoje zdrowie!
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UDAR MOZGU czynniki ryzyka

NIE MASZ WPLYWU

(czynniki niemodyfikowalne)

Wiek
Ptec
Czynniki genetyczne
Przebyty udar

MASZ WPLYW

(czynniki modyfikowalne)

Nadcisnienie tetnicze
Migotanie przedsionkdw
Zawat serca z zakrzepem przysciennym
Zastawkowe wady serca
Zaburzenia gospodarki weglowodanowe;j
Zaburzenia gospodarki lipidowej
Styl zycia .
Doustne srodki antykoncepcyjne
Hormonalna terapia zastepcza
Otytosc
Hiperhomocysteinemia

Kostka-Jeziorny K., Tykarski A. Pacjent z nadcisnieniem tetniczym po udarze mézgu. Via Medica 2014



MR MOZGU czynniki ryzyka
L
//

Badania wykazaty, ze powyzej progu 1 15/75 mm Hg
kazdy wzrost cisnienia skurczowego (,gérnego”)
020 mm Hg lub rozkurczowego (,,dolnego”)
010 mm Hg wigze sie
z 2-krotnym wzrostem ryzyka zgonu
z powodu udaru mozgu.

Kostka-Jeziorny K., Tykarski A. Pacjent z nadcisnieniem tetniczym po udarze mézgu. Via Medica 2014 ‘



UDAR MOZGU profilaktyka

Redukcja
masy ciata
gdy BM| 225

Poprawa
aktywnosci
fizycznej

Zmniejszenie
spozycia
soli kuchennej

Ograniczenie
spozycia
alkoholu

Wytyczne PTNT 2015




MR MOZGU czynniki ryzyka

Palenie tytoniu

ZWIEKSZA
RYZYKO

UDARU §

153 *~
-krotnie bt

Kostka-Jeziorny K., Tykarski A. Pacjent z nadcisnieniem tetniczym po udarze mézgu. Via Medica 2014




Wysitek fizyczny:

* Obniza cisnienie tetnicze

* Przyczynia sie do spadku
masy ciata

* Zmniejsza stezenie LDL
(ztego cholesterolu)

* Poprawia tolerancje glukozy

Umiarkowane
¢wiczenia obnizaja
ryzyko udaru

046%.

Kostka-Jeziorny K., Tykarski A. Pacjent z nadcisnieniem tetniczym po udarze mézgu. Via Medica 2014 '




m MOZGU czynniki ryzyka

7 Najwieksze ryzyko nawrotu udaru wystepuje

P wpierwszym roku i wynosi 10-16%
A ¥ wkolejnych latach spada do 5% rocznie.

B Szacuje sie, ze w ciggu 5 lat od pierwszego
5 epizodu udar nawrotowy wystapi u okoto 30%
—— pacjentow!

Kostka-Jeziorny K., Tykarski A. Pacjent z nadcisnieniem tetniczym po udarze mézgu. Via Medica 2014 ‘



mR MOZGU profilaktyka

Udar mdzgu jest stanem zagrozenia dla zdrowia i zycia. Czas,
jaki uptywa od wystapienia pierwszych objawdw do inter-
wencji medycznej, jest podstawowym czynnikiem decydu-

jacym o skutkach uszkodzenia modzgu i stanie chorego
w przysztosci.

Czas ten powinien byc jak najkrotszy!

O

Kostka-Jeziorny K., Tykarski A. Pacjent z nadcisnieniem tetniczym po udarze mézgu. Via Medica 2014




UDAR MOZGU profilaktyka

TEST FAST

F (face - twarz) - popros chorego, aby sie usmiechnat. Jesli wystapit udar,
jeden kacik ust opada. ~

A (arms - ramiona) - popro$ chorego o zamkniecie oczu i podniesienie obu
ramion dtorimi do gory. Jesli doszto do udaru, jedna reka bedzie opadac.

pogoda” lub ,34 brygada kawalerii” Chory po udarze bedzie miat trudnosci
z jego powtorzeniem. Jego mowa stanie sie betkotliwa i pojawia sie ktopoty
z przetykaniem sliny.

T (time - czas) - jesli podczas wykonywania wyzej wymienionych testéw
zauwazytes chociaz jedng zmiane, jak najszybciej wezwij karetke.

T
S (speech - mowa) - popros chorego o wypowiedzenie zdania tadna dzisiaj Q

-1 0 >

Wytyczne PTNT 2015



UDAR MOZGU profilaktyka

6' LDL Obnizenie stezenia cholesterolu dzieki odpowiedniej diecie

i cwiczeniom fizycznym.

o 6 Okresowa kontrola cisnienia tetniczego, a w przypadku

chordb serca - stosowanie sie do zalecen lekarza.

Scista kontrola glukozy we krwi u pacjentéw z cukrzyca.

Prowadzenie aktywnego trybu zycia.

i Utrzymanie prawidtowej masy ciata.

Zaprzestanie palenia papierosow.

Ograniczenie spozycia alkoholu.

Redukcja stresu.

Kostka-Jeziorny K., Tykarski A. Pacjent z nadcisnieniem tetniczym po udarze mézgu. Via Medica 2014
hrp://www.fum.info.pl/esp/resources/download/podrecznik.pdf



