Chronickeé srdecni selhénic?

Zakladni pravodce pro nove pacienty

"Nejste v tom sami”

Podpora rodiny a vaseho lékare je dulezita
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PrUvodce
“Chronické srdecni
selhani
je volné ke staZenfi
na internetovych
strankdach
www.diakar.cz

Tato broZura nenahrazuje Iékarskou konzultaci.
m Konzultujte vSe s odborniky.




O prirucce
Pruvodce poskytuje zékladni informace osobdm se srde¢nim
selhéni a osobdm jim blizkym sezndmeni's timfo onemocné&nim.

rozsifit informovanost o problematice kardiovaskularniho onemocnéni,

I Cilem aktivit organizace je ve spoluprdci s lékafi a dal3imi odborniky
zejména srde¢niho selhdni a s nim spojenych dalSich onemocnéni.

s | mose

V nasi populaci je nejcasté&jsi pficinou srdecniho selhani
ischemicka choroba srde¢ni a kardiomyopatie.

Na&S zdravotni systém je nastaven na akutni péci a pacientum ndsledné
chybi dostatek kvalitnich informaci, které by byly ndvodem pro zménu
Zivotniho stylu. Tyto informace jsou duleZité nejen pro pacienta, ale také
pro jeho okolr.

VSichni si musi uvédomit, Ze svoji aktivitou Ize vyznamné zlepsit nejen
zdravotni stav, ale i kvalitu Zivota.

pristup pacienta, ktery mé prfiméfené informace o svém

I Predpokladem uspésného vedeni |éCby je aktivni a pozitivni
onemocnéni a dovodech, pro¢ musi pfijmout urcitd omezen.
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o), o
JMENUJI SE JIRKA, A RAD BYCH VAM REKL

SVUJ PRIBEH, ABYCH VAM PRIBLIZIL JEDEN
7 DUVODU VZNIKU TOHOTO PRUVODCE.

PRACOVAL JSEM A PLNY VYKON V PRACI, VENOVAL SE SVE OBLIBENE
ZAHRADE A DALSIM AKTIVITAM. VA JARE JSEM ZACAL POCITOVAT UNAVY
BEHEM DNE, ZADYCHAVAL JSEM SERANO JSEM BYL UNAVENY, V NOCI
CHODIL CASTO NA ZACHOD A MEL POCIT SUCHA V USTECH. PO DELS] DOBE
JSEN ZASEL K PRAKTIKOVI, POTE K DIABETOLOGOVI, KTEREHO 0D TE DOBY
NAVSTEVUJI PRAVIDELNE, MAM CUKROVKU, KTEROU KOMPENZUJI LEKY,
DIETOU A POHYBEM, PO CASE SE K DUSNOST! PRIDALA BOLEST NA HRUDI,
ZEIMENA PRI ZATEZI. PRISUZOVAL JSEM TO CUKROVCE, POCASI A STRESL,
MANZELKA ME VSAK NEKOMPROMISNE POSLALA K LEKAR)

DOKTOROVI SE MUJ STAV NELIBIL A ODESLAL ME NA KONZULTAC! KE
KARDIOLOGOVI. TEN ME POTIZE OZNACIL ZA ANGINU PECTORIS

S PRAVDEPODOBNOU DIAGNOZOU ISCHEMICKE CHOROBY SRDECNI
OBJEDNAL ME NA KORONAROGRAFII A BYLY MI PREDEPSANY LEKY,

V KARDIOCENTRU POTVRDILI DIAGNOZU, KONKRETNE NEMOC 2 TEPEN,
BYLO M RECENO, ZE JEDNA TEPNA SE V MINULOSTI UZAVRELA

A ZPUSOBILA INFARKT.

NA DRUHE TEPNE BYLO ZUZEN, 7A NIMZ BYL ZIVY SVAL, KTERY ALE
TRPEL NEDOKRVENIM A ODTUD JSEM MEL BOLESTI NA HRUDI PRI NAMAZE
PRI HOSPITALIZACI M DO NI IMPLANTOVALI STENT. DIKY TOMU JSEM SE
ZBAVIL BOLESTI NA HRUDI, ALE DUSNOST ZUSTALA. TO PROTO, JE SRDCE
NEPRACUJE NA PLNY VIKON. BYLY MI PREDEPSANY LEKY A BYL JSEM

V SITUACI, JAKO KDYZ M DIAGNOSTIKOVALI CUKROVKU,

ALE NEVZDAVAM TO. INFORMACE HI EDAM, KDE SE DA,
A PROTO JE TU TENTO PRUVODCE
UVas Yinka



Srdecni selhani

Srdecni selhani je stav, kdy srdce neni schopno precerpdvat
krev v souladu s metabolickymi potfebami organismu.
Svalum a tkanim chybi zejména kyslik, proto je prvnim
projevem Easto pocit nedostatku vzduchu - dusnost.

, SRDECNI SELHANI SE MUZE VYVINOUT POMALU V PRUBEHU CASLU.
VSIMNOUT SI MUZETE CELE RADY PRIZNAKU.

® Dusnost (i kdyz lezite)
e Nahlé pribyvani na vaze
e Kasel, sipani

HLAVNI e Otoky dolnich koncetin,

PRIZNAKY

kotnikl nebo bricha

e Rychly tlukot srdce
® /trata chuti k jidlu
® Unava a vy&erpani
e Castgjsi chozeni

na zachod, i v noci




PRIZNAKY
srdecniho selhdni se odlisuji se podle toho, zda se jednd o postizeni
levé ¢i pravé srdecni komory. PFi selhdni télo reaguie tim, Ze se snazi
zachovat dostate¢né zdsobeni kyslikem mozku, srdce, a tim reflexné
omezuije jeho pfisun k dalSim orgdnum. PotiZze pak pusobi porucha
prokrveni kosternich svalu, kferd je pficinou Gnavnosti a snizené
vykonnosti. Mohou se vyskytovat i poruchy srde¢niho rytmu.

K srdecnimu selhani obvykle dochazi nasledkem
poskozeni srdecniho svalu, ktery neni spravné
zasoben krvi.
To je nasledek infarktu srdecniho svalu (myokardu).
Druhou nejcastéjsi pricinou je pak viastni
onemocnéni svalovych bunék srdecniho svalu.
Toto se rozviji s vékem a je zevnimi vlivy malo
ovlivnitelné. Toto onemocnéni je ve velké
vétSiné geneticky podminéné.
Mezi jiné priciny mUZeme zaradit:

« infekce srdce

- srdce neni anatomicky stavéné, jak by mélo byt - strukturaini

vrozené srdecni vady
- srdecni chlopné jsou poskozené,
- diabetes, alkoholismus, drogy, nikotin...

Krev se hromadiv plicich a vzniké - - Projevuie se otoky dolnich
méstnani'v plicich - v krajnim pfipadé | koncetin, kieré zacinaji v oblasti
az plicni otok. Nemocny zaéne kotniku. Otokum zpravidla
pocifovat dunost, nejprve pfi mensi | predchdzi ndrist hmotnosti.
nadmaze, pozd&iji i pfi béZnych

¢innostech, v pokrocilém stadiu - Krev méstnaijici se v bFisni

i v klidu. Typické jsou stavy nocni dutiné je zdrojem zaZivacich
dusnosti. Pokud k ofoku plic dojde, potizi a tlakovych bolesti

jde o zavazny stav, ktery vyZaduje v pravém podzebii

okamZité o3effeni u lékafe




Vysoka hladina cukru v krvi
(diabetes mellitus)
zména Zivotniho stylu (zména

stravovani, vétsi pohyb. aktivita,

snizeni vahy) oddaluji vznik
pozdnich komplikaci

Sedavy Zivotni styl
zvy3uie riziko onemocnéni
a zkracuije Zivot

Stres

méni chovani lidi a tim zvy3uji
rizikové fakfory, napf. kouren,
prejidani, zvySenou konzumaci
alkoholu

Rizikové
faktory,
které
muzZeme
oviivnit

Nadvaha a obezita
znejte své BMI a obvod pasu

Stravovaci navyky

volte zdravé potraviny s nizkym
obsahem soli

Vysoky krevni tlak (hypertenze)
za optimalni je povazovan
130/80 mmHg

Kouteni

hlavni ovlivnitelnd pficina
Umrtnosti, rizikovy faktor
zdsadniho vyznamu

Tuky v krvi
zvySeny cholesterol v krvi



Jak se stanovuje diagn6za?
Pro zjisténi srde¢niho selhani je potfeba provést fadné
|ékarské vyseffeni, rozbory krve, EKG i sono srdce.

e Krevni testy jsou rozbory, kieré zjisfuji, jak efekfivné pracuiji ledviny
a jatra. Ma-li nékdo anemii nebo problémy 5titné Zlazy, jsou
provedeny dal3i rozbory ke zjisténi, zda tyto faktory srdeéni selhani
ovliviwuji nebo dokonce zpusobuii. Popf. se provadi specidlni test,
kdy je mé&fen hormon, ktery je srdcem produkovan (BNP).

® EKG (elekirokardiogram) muZe poskytnout nékteré informace
o strukturdlnim postizeni srdce - zbytnéni srde¢ni svaloviny,
prob&hlém infarkiu a zejména srde¢nim rytmu.

® Echokardiogram je rozhoduijici pro stanoveni diagnézy srde¢niho

selhani. Ukazuie, jok srdce pumpuije, ozfejmuje spravnost funkce

chlopni.

Mohou byt provedena i dalSi vySetteni, kterd umozni dal3i zpfesnéni

informace o srdci.

, DI{SiNOS’T JE SUBJEKTI VN{M POCITEM NEDOSTATKU VZDUCHLU.
MUZE BYT | F¥ZIOLOGICKY PRI DEKONDICI.
ALE MUZE ZNAMENAT | ONEMOCNENI SRDCE. "

Klasifikace dusnosti NYHA (New York Heart Association) je v sou¢asné
dobé nejsife vyuZivanad pro klasifikaci dusnosti u srdecniho selhan.

Klasifikace dusnosti podle NYHA

Definice tridy Omezeni ¢innosti
NYHA | Nezvlada jen vys$s$i namahu, rychlej$i béh. Neomezuje v béZzném Zivoté.
NYHA I Zvlada max. rychlejsi chlzi, béh nikoliv. Mens&i omezeni v béZném Zivoté.
NYHA Il | Pouze zakl. domaci ¢innosti, chlize 4 km/h. Vyznamné omezeni €innosti i doma.

Jiz bézna aktivita vyCerpava.

NYHA IV | Du$nost pfi min. namaze i v klidu. Zasadni omezeni v zivoté.
Nezbytna pomoc druhé osoby.




Meéreni krevniho Haku

Mé&Feni v domécich podminkach je
pomérné duleZité i v raémci roznych aktivit.
Zapisuite si hodnoty, diky kterym zjistite,
zda jsou hodnoty vy33i rano, vecer nebo

po fyzické aktivité. Vhodna Sitka manZety tlakoméru
zqijisfuje spravné zméreni hodnoty krevniho tlaku.

"NejucinnéjSim |ékem je prevence."
Kouteni — pro zanechdani koufeni vyhledejte odbornou pomoc.
Koufeni vice poSkozuije zdravi neZ mirnd obezita.
Dislipidémie — zvySend hladina tuku, pfedevsim cholesterolu. Cholesterol
doddvame télu stravou, t€lo si také samo vyrabi. LEET se medikamenty,
snizenim obsahu cholesterolu ve stravé.
Diabetes mellitus — cukrovka 2. typu je civiliza¢ni chorobou stoleti. Casto
se vyskytuje i nékolik let pfed projevy srde¢nich onemocnéni. Zakladem
dobré kompenzace je zvySend pohybovad aktivita a snizeni hmotnosti.
Obezita — jeden ze zdkladnich rizikovych faktoru cévnich onemocnéni.
Obezitu hodnotime podle BMI (viz tabulka).
Hypertenze - vysoky krevni tlak. Mél by byt kontrolovan pfi preventivnich
prohlidkdch, zvlGsté u vas, u koho se v rodiné hypertenze jiz vyskytla.

Zndate svij obvod pasu ?

Riziko onemocnéni

Zvysené riziko | Vysoké riziko

Zeny | 80-88cm 89 cm a vice
Muzi | 94 —102 cm 103 cm a vice

Kategorie BMI (kg/m2)
Podvaha Pod 18,5
Normalni vaha 18,5-24,9
Nadvaha 25-29,9
Obezita I. stupné 30-34,9
Obezita Il. stupné 35-39,9
Obezita lll. stupné 40 a vice




Zdravy Zivotni styl

= zdravy zpusob Zivota, ktery vede k minimalizaci rizik onemocnéni

1. Prestat kourit

2. Snizit hmotnost

3. Zdravé a pravidelné jist
4. Zvysit pohybovou aktivitu

Faktem je, Ze pfipadu srdecniho selhdni stdle pfibyva. Jednim
z duvodu je starnuti populace, ale také prezivani nemocnych
s lé€enymi srdecnimi pfihodami.

Vcasny zachyt, prevence a spravné vedend lécba jsou zdkladnimi
kameny lécby srde¢niho selhani. Kazdy by se mél o své zdravi
aktivné zajimat.

0 osoby se srdec¢nim selhdnim se staraiji predeviim kardiologové
a zvySuje se nezastupitelnd uloha specializované zdravotni sestry.
CR disponuje symetrickym rozmist&nim
kardiocenter - v kazdém kraiji je . o
minimalné jedno. Cilem lecby
je zmenseni nebo
odstranéni priznaku
onemochéni, zvyseni
fyzické kondice,

shizeni umrtnosti,
zlepseni kvality
zivota a jeho
prodlouzeni.



Strava

, , ZMENA JIDELNICKU JE ZAKLADEM. ZACINAM KAZDY DEN SNIDANI,
NEVYNECHAVAM HLAVNI JIDLA. ZARUCENE DIETY NEDRZIM, PROTOZE
OBVYKLE MAJI J0-JO EFEKT. SNIZIL JSEM 0 10 15 % CELKOVY DENNI

PRIJEM JIDLA.™

Nevite-li si rady, konzultujte se svym lékafem nebo nutri¢nim terapeutem.
Pred navstévou si zapisuite poctivé jidelnicek!

Vzor jidelnicku: Do jidelnicku zapisujte hned po konzumaci:

datum | Cas | potravina | vaha | napoje

pocity a nalady
pfi jidle

misto a ¢innost
pfi jidle

Energetickd hodnota nékterych ndpoju neni zanedbatelna (sladké ndpoije,
dzusy, alkohol....). Pokud nemuZete zvazit potravinu, odhadnéte (napf.

v restauraci nebo jidelné).

Vhodna skladba pestrého jidelnicku:

® 0,5-1kg zeleniny nebo ovoce denné

® Celozrnné pecivo, t&stoviny, ryzi, lusténiny, bilé maso,

nizkotu€né potraviny, rostlinné oleje, ryby

® Obcas ofechy a seminka

® Snizit pfijem tuku (tu€né potraviny, cervené maso, smazend jidla,

smetanové omacky)

e \lyfadit slazené népoje, potraviny s vysokym obsahem soli




SloZeni stravy:

Sacharidy — nenahraditelny zdroj energie. RozliSujeme jednoduché
sacharidy (cukry) a sloZzené (polysacharidy), které najdeme v pecivu, ryzi,
obilninach, brambordch. V&tsinu maii ve stravé tvofit slozené sacharidy,
jednoduché do 10 % celkového denniho pfijmu.

Bilkoviny — jsou nezbytné pro stavbu a obnovu tkani, umi dostatecné
nasytit organismus.

Zivocisné bilkoviny najdeme v mléce a mlécnych vyrobcich, masu, vejcich,
rybdach a rostlinné v lusténinéch, seminkdch a ofesich).

Tuky — maiji nezastupitelnou roli ve stravé, jen je tfeba je hlidat.
Maiji vysokou ener. hodnotu. Rozdélujeme na Zivocisné a rostlinné tuky.
Uprednostiiujeme nenasycené tuky, které najdeme v rybdach nebo

- _ x==-

ofesich. Tuk,a tim i energii obsahuiji ofechy i seminka, proto jezte s mirou!

50 - 55 % denniho pfijmu
SACHARIDY

15 — 20 % denniho pfijmu
BILKOVINY

25 - 30 % denniho pfijmu
TUKY



, , POZITIVNI UCINKY PRAVIDELNEHO POHYBU SE PROJEVI AZ PO TYDNECH,

NELZE TEDY OCEKAVAT RYCHLY EFEKT. A ZACIT JE TREBA CO NEJDRIVE
PO DOPORUCENS LEKARE. "

pro osoby s civilizaénim onemocnénim.

@  Pro zvoleni spravné pohybové akiivity a intenzity cvicent
J kontaktuijte fyzioterapeuta nebo instruktora vyskoleného

Pozitivni UCinky pohybové aktivity @

Kratkodobé (hodiny, dny): snizeni glykemie a krevniho flaku "
(pokud krevni tlak po aktivité po vice nez 5 minut neklesd, £\ :
konzultujte tuto skutecnost s Iékarem)

Strednédobé (tydny): snizeni obvodu pasu, snizeni
procent tukové tkané

Dlouhodobé (mésice): snizeni hmotnosti, zvy3eni fyzické
zdatnosti, Gprava hladiny tuko v krvi, zlepSeni kompenzace cukrovky




Zakladem

je vytrvalostni (aerobni) trénink, ale duleZity je i silovy trénink

® Frekvence idedlné denné nebo alespoii 3 - 5x tydné

® Cviceni snizuje hodnoty krevniho tlaku a srdeéni frekvence

® Vhodné zvolend pohybova aktivita vede ke zlepSeni zdravotniho
i fyzickéhostavu, snizeni rizikovych faktort, zméné Zivotniho stylu
a zlep3eni kvality Zivota

® Pred zahdjenim cviceni musime zohlednit aktudlni zdravotni stav

"Pohybovou aktivitu zaciname co nejdfive po akutni pfihodé"

VYTRVALOSTNI TRENINK SILOVY TRENINK

® Dynamické cviCeni - pracuiji vétsi @ B&zné denni ¢innosti vyzaduii urcité

svalové skupiny - chUze, nordic mnoZstvi sily - je potfeba trénovat
walking, rotoped, chodici pas vytrvalost a zvySovani vykonu

® Dulezitd pravidelnost 2 - 3x tydné @ PFi necinnosti dochdzi k Gbytku

® Doba frvani - individudlng, kosterniho svalstva (atrofie), a tim
optimalné 20 - 30 minut zhor3eni kvality Zivota

e Konfinudlni trénink (u zdatnych @ DuleZitd pravidelnost 1 - 2x tydné
jedincu) x intervalovy trénink Pravidelné dychdme (nezadrZzujeme
(U méné zdatnych jedincu) dech), cviky provadime pomalu

a plynule
Obecné plati:

NiZSi poCet opakovani a vétsi zatéz - zvySeni svalové sily
Vyssi pocet opakovani a nizsi zatéz - zvyseni svalové vytrvalosti



Faze cviceni:
A) Zahfivaci: 5 - 10 minut, nizkd zatéz, uvoliiovaci cviceni
B) Vytrvalostni (aerobni) trénink nebo kombinovany trénink

(vytrvalostni + odporovy) : 30 - 60 minut
C) Relaxacni faze: 5 - 10 minut, protahovaci cvi€eni, stre€ink

POZOR
neprovadéjte prudké zmény
polohy s hlavou dol !

Nelze Fici obecné doporuceni pro intenzitu pohybu bez znalosti
aktudlniho zdravotniho stavu a uzivanych IEko.

Vzorecky pro vypocet tepové frekvence” funguii obvykle jen u mladych
a zdravych jedincu.

Intenzitu zGt€Ze proto hodnotime podle tzv. Borgovy 3kdly subjektivné
vnimaného Usill.

Dostate¢na intenzita, kdy se nepretizite je mezi hodnotami 11 a 13.

Borgova stupnice subjektivniho vnimani zatéze

06 Minimalni

07 Velmi, velmi, lehké
08

09 Velmilehké

10

11 Docela lehké
12

13 Ponékud t&zké
14

15 Tézké

16

17 Velmi t&zké

18

19  Velmi, velmi tézké
20 Maximalni



Lécba chronického srdecniho selhani:

ReZimové a dietni opatfeni - snizeni t&lesné hmotnosti, omezeni fyzické
aktivity, dieta s omezenim pfijmu soli (ha 5 g denné, pfipadné méné),
abstinence alkoholu, abstinence kourent.

@ Chirurgickd a pfistrojova I6€ba chronického srdecniho selhani -
revaskularizace myokardu, implantace kardioverteru-defibrilatoru
(ICD), implantace kardiostimul@toru, transplantace srdce.

Kardiostimulatory a defibrilatory
Pod kuzi v horni ¢dsti
hrudniku se implantuje
mald krabicka, z niZ vedou
dratky (elektrody) do srdce
a jsou v kontaktu
se srde¢nim svalem
v srdecnich dutindch. Elekirody
poskytuji viastnimu pfistroji
informaci o elekirické aktivité srdce
a po vyhodnoceni pfistrojem pak
mohou vydat stimulus srde¢nimu
svalu, ¢i vyboj pfi arytmii - viz nize.
Kardiostimulatory
Zaijistuji dostatecné rychlou tepovou frekvenci U pacientu,
u nichZ klesa tepova frekvence pod fyziologickou mez.

Defibrilatory (ICD)

Ty kromé branéni pomalému rytmu v€asnou stimulaci mohou také
zasahnout proti smrticim - malignim arytmiim, kferé se u pacientu
se srdecnim selhdnim Casto vyskytuiji a byvaiji pficinou ndhlé
srdecni smrti. Tenfo pfistroj umi arytmii (komorovou tachykardii,

¢i komorovoufibrilaci) rozpoznat a ukoncit elekirickym vybojem.

ICD/CRT (defibrilator s moZnosti resynchronizacni terapie)

Pristroj muze byt pro nékferé pacienty pfinosny — stimuluje kromé
pravé i levou srde¢ni komoru.
@ Farmakoterapie: Iéky zlep3uii praci srdce, upravuji srde¢ni rytmus,
pomdhaiji odstranit vodu z organismu a ovliviiuji'i krevni tlak.
Pravidelnost v medikaci zlep3uje zdravotni stav.




‘\?* Znejte své léky (proc je berete, jak Casto). Ctéte

pFibalové letaky. Nesete sami za sebe zodpovédnost.

Ucinky léku nezlepsi zdravotni stav hned, budte trpélivi.

Nevynechdveijte a neukoncuite uzZivani Iéku bez konzultace s IEkafem.

Konzultujte s Iékafem viechny predepsané |éky. Léky
mohou mit vedlejsi GCinky, které zatéZuji organismus.
Naijit spravné davkovani léku je dlouhodobym procesem.

Obvykle se zacing s niz8imi davkami, které se postupné navysuij.




Zakladni rozdéleni |éku ovlivitujicich
srdecni Cinnost

®

Jak pomahaii?
Nechdvaiji srdce pomaleii tlouci, srdce pak
ma@ vice ¢asu na prokrveni. Tyto tablety se
museji nejdfive uZivat v nizkych dévkach,
potom se postupné davkovani navysuje
(jinak by mohlo doijit k velkému zpomalenfi
tepové frekvence).

Mozné vedlejsi GCinky
Vétsina osob, které I€ky uZivaii, nepocifuiji
Zadné nebo jen lehké vedlejsi GEinky.
Napf.: zavrat&, tnava, mlhavé vidén,
studené ruce a nohy, pomalejsi tlukot
srdce, prujem, nevolnost.

Jak pomahaii?
UvolRuiji cévy v téle a odlehéuiji srdci, brani
nepfiznivému vlivu nékterych hormondlnich
pusobku produkovanych pfi srde¢nim
selhani.

Mozné vedlejsi GCinky
Objevuii se ojedinéle a n&které samy
odezni, kdyz se Ik ddle uziva.
Napf.: zavraté, bolest hlavy, omdmenost,
prujem, nizky tlak, slabost, kozni vyrazka.
Castym vedlejsim G¢inkem je suchy,
drazdivy kasel, ktery Casto sam odezni.
KdyzZ je nesndaseny pacientem, muoZze |lékar
predepsat alternativni skupinu 1€k
s ndzvem ARB.
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Jak pomahqii?
Odlehéuiji srdci pfi pumpovani krve do Zil.
Tyto léky zvy3uiji uvoliiovéni vody a soli do modi,
coZ muZe také zpusobit snizeni tlaku.

Mozné vedlejsi GCinky
Objevuii se ojedinéle a nekferé samy odezni,
kdyzZ se Ik ddle uzZiva. Castéjsi vedlejsi GCinky:
zdvraté, bolesti hlavy, omémenost, slabost,
kozni vyrézka, horecka nebo zimnice, bolesti zad.
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Jak pomahqiji?
Pomahaii t€lu vyluCovat prebytec¢né mnozZsivi
tekutiny, takze odleh¢uji praci srdci.

Mozné vedlejsi GCinky
Nevolnost, zavraté, kozni vyrazka, svalové krece.
Ne&ktefi povazuiji tyto léky za obtézZujici, protoze se
musi €astéji na toaletu. Po uZiti IEku by se mélo
néjaky ¢as zUstat doma.
Mély by se provéadét pravidelné odbéry krve pro
kontrolu, Ze odvodnéni nepoSkozuije ledviny.

Slovnicek pojmu

Angina pectoris - je projev nedokonalého prokrveni

Casti srde¢niho svalu.

Koronarografie - katetrizacni vySeffeni véncitych tepen.
Infarkt - odumfeni srde¢niho svalu v povodi infarktové tepny.
Stent - kovova sitka, kterd zaiisfuje normalni prusvit tepny.



Zena a srdce
v ¢em je onemocnéni srdce u Zen jiné
a specifické

U Zen pfevazuje hypertenze.
Zeny odkladaji navstévu lékare.

U témé&F dvou tfetin Umirti Zen v dUsledku
srdecniho selhdni bylo prokdzano, Ze nemély

—o oo

Zeny 2x Castéji nez muzi umiraji bdhem prvnich
nékolika tydnu po infarktu.

riziko srdecniho infarktu
H dfive neZ nekuracky.

' Zeny, které koufi, maiji

Viysoky krevni tlak u Zen zpUsobuije nejenom
pFitomnost soli ve stravé, ale také hormonalni
antikoncepce.

Zeny s diabetem maiji 2x vési riziko srdeéniho infarktu.
Diabetes zdvojndsobuije riziko druhého infarktu u Zen.
B ManZelsky stres zhorSuje prognézu u Zen s onemocnénim srdce.

Zdravotnici musi u Zen reagovat i na
mirn&jSi pfiznaky.

U Zen jde hufe rozpoznat infakrt, protoze
mivaiji astéji netypické priznaky infarktu,
Ci anginy pectoris. Zmény na EKG nemusi
mit béZnou charakteristiku.



Jméno

Datum narozeni

Zdravotni pojistovna

Datum

Cas

Vaha

Krevni tlak

Puls

Otoky

Jiné obtize

Zadychavani,
dusnost

Pozndmka




Dejte pozor na nasledujici

Co muZete udélat

Kontaktujte Iékare,
kdyZ nastanou tyto situace

Véha

Ndhlé pFibirani vahy mUze znamenat,
Ze t8lo zadrZuje vodu, protozZe se
srdecni selhani zhorsilo

Vazte se kazdy den ve stejnou dobu
(hodinu). Sleduite pFijem tekutin
a doporucené mnozZsivi neprekracuite

Pfiberete b&hem 2-3 dnu
1,8 -2,3 kg

Otoky
Kdyz télo zadrZuje vodu, vznikaji otoky
lytek, bficha nebo nohou

Zvednéte nohy a béhem dne ¢asto
délejte prestavky. Odpoledni spdanek
muZe také pomoci.

Otoky se zfetelné zhor3uji

Dychani
Potize pfi dychani, zvlasté pfi zatézi
nebo pfi rovném leZeni'v posteli

Nepfemdheijte se. Kdyz méte v noci
hor3i dychani — dejte si vice pol3taru,
ulehéite si dychani.

Dychani nebo kasel se
zretelné zhor3uji

VyCerpani / Gnava
Mnoho osob s timto onemocnénim se
citi velmi unaveno

KaZdy den si dopreijte odpocinek.
Zaijistéte, abyste se nepretéZoval/a
a véci neprehdnél/a.

VyCerpanost se zvySuje
a zacing ovliviovat denni
akfivity

Zavraté/zastrené védomi
Onemocnéni a léky mohou tyto pocity
privodit

Nechte si €as na vstavani, abyste se
stabilizoval/a, neZ vstanete z postele.

Dochézi k tomu, Ze
zakopavdte nebo paddte.

Léky
UzZivani mnoha Iéku - viechny jsou
dulezité.

Mél/a byste pfesné védét, kieré |éky
berete, jak Casto se maiji brat a proc je

berete. Zasobnik na IEky muZe pomoci.

Mate obavu ohledné
vedlejSich G¢inku nebo
pozadovaného Ucinku léku




, NE KAZDY ZIJE V PARTNERSKEM CI JINEM VZTAHU. BUDTE SE SVYMI
BLIZKYMI V KONTAKTU. PODPOROVAT LZE | NA DALKU, EXISTUJI RUZNE
MOZNOSTI KONTAKTU. "

Rozvijejte rutinu v kontaktu

Stanovte si €as pro telefonni hovory nebo hovory pres PC pomoci
Programu (napr. Skype nebo Viberl. Budete tedy védét, kdy mate hovor ocekdvat.

Uijistéte se, Ze vam blizké osoby presné védi, co musi udélat, pokud
se vyskytnou problémy. Postarejte se o to, Ze tyto osoby maiji seznam
kontaktu pro kazdou vzniklou situaci. Sestavte si nouzovy pldn (velké
pismo a seznam stdle na stejném a dobfe viditelném misté).

Méijte jméno kontaktniho Iékafe po ruce. Mdte-li obavy nebo vam blizka
osoba nepfijme vas pravidelny hovor, kontaktujte zdravotniho pracovnika
nebo nékoho ve svém okoli, napf. souseda (ten, kdyz je to nutné, muze
za pacientem doijit/dojet).

Komplexita pfiznaku — komplexni onemocnéni
— multidisciplinarni spoluprdce praktika,
kardiologa, fyzioterapeuta, nutricniho
specialisty a dalsich odborniku.

Plati, Ze musi byt v ramci
onemocnéni poskytovana
co nejvétsi nezavislost.
Proto je dulezité mluvit

o ruznych moZnostech
pomoci.

Je treba mluvit o subjektivnich
pocitech.

Clovék nemusi byt na viechno
sam.
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