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nadcisnieniu tethiczym wiomey

Nadcisnienie tetnicze

Choroba charakteryzujaca sie trwatym, podwyzszonym cis§nieniem krwi, ktérego warto$¢ wynosi 140/90
mm Hg lub wigcej. Chorobe te rozpoznaje si¢ na podstawie pomiaréw cisnienia krwi, wykonywanych
zazwyczaj w kilkudniowych lub kilkutygodniowych odstepach

Klasyfikacja wg ESC.

e Niepodwyzszone (optymalne) < 120/70 mmHg
e Podwyzszone (wysokie prawidtowe) 120 - 139 mmHg i/lub 70 - 89 mmHg
e Nadcisnienie tetnicze > 140/90 mmHg

Na podwyzszone wartosci ciSnienia tetniczego moze wptywacé wiele czynnikow,

w tym:

sktonnos$¢ dziedziczna,

otytos¢, zwtaszcza tzw. otytosS¢ brzuszna,
nadmierne spozycie soli,

wiek,

stres,

mata aktywnos¢ fizyczna, siedzacy tryb zycia.

Ogoélne zalecenia w nadcisnieniu tetniczym oparte sa na tzw. Zdrowej Diecie:

e Nalezy spozywac regularne, co najmniej 3 positki dziennie, kazdy dzien rozpoczynajgc od Sniadania

e Nalezy postara¢ sie o to, aby codziennie positki zawieralty réznorodng zywno$¢ pochodzenia
roslinnego i zwierzgcego.

e Dwa, a najlepiej trzy razy dziennie nalezy spozywac mleko, biaty ser lub jogurty i kefiry (naturalne) o
obnizonej zawartosci tluszczu.

e Migso nalezy jada¢ w iloSciach umiarkowanych 3-4 razy w tygodniu. Wybiera¢ migso chude. W
jadtospisie, w pozostate dni, powinny znalez¢ sie dania z ryb i roslin straczkowych (fasola, groch).

e Nalezy ograniczy¢ iloS¢ ttuszczu. Ttuszcze zwierzece zastgpowacé olejami lub oliwg z oliwek — w
umiarkowanych iloSciach.

e Nalezy ograniczy¢ spozycie soli kuchennej, nie dosalac.

Nalezy zachowa¢ umiar w jedzeniu cukru i stodyczy. Zamiast stodyczy jada¢ wiecej warzyw i owocow.

e By¢ aktywnym ruchowo. Aktywno$¢ fizyczna, nawet o umiarkowanej intensywnos$ci, pomaga
uregulowac¢ wartos$¢ cisnienia tetniczego.



Ponadto!!l!

Nalezy zachowaé prawidtowa mase ciata - BMI 18.5-24.9 kg/m2.

W przypadku palenia papieroséw nalezy rezygnowac z natogu. Unika¢ biernego palenia.
Ograniczy¢, a najlepiej wyeliminowac alkohol z diety.

Nie spozywaé¢ mocnych kaw i herbat.

Modyfikacja stylu zycia, w tym diety, stanowi jeden z nieodzownych elementéw terapii nadciSnienia
tetniczego. Nie zastepuje ona leczenia farmakologicznego, ale moze opdéznia¢ rozwdj choroby oraz
zwiekszac¢ skutecznos$¢ farmakoterapii. W dietoterapii nadci$nienia tetniczego rekomendowane sg modele
zywienia oparte na diecie DASH (ang. Dietary Approaches to Stop Hypertension) oraz diecie
$ré6dziemnomorskiej.

Zatozenia diety DASH dla 2000 kalorii dziennie:

e P produkty zbozowe: 7-8 porc;ji (1 porcja: 1 kromka chleba, 2 szklanki gotowanego ryzu, kaszy

lub makaronu, 30 g ptatkéw zbozowych)

» warzywa: 4-5 porcji (1 porcja: 1 szklanka warzyw lisciastych, 1/2 szklanki warzyw
gotowanych rozdrobnionych)

> owoce: 4-5 porcji (1 porcja: 1 sredni owoc, 1/2 szklanki $§wiezych lub mrozonych owocéw

drobnych, 4 szklanki owocéw suszonych, niepetna szklanka soku)

» niskottuszczowe produkty mleczne: 2-3 porcije (1 porcja: 1 szklanka mleka, 1szklanka

jogurtu, 2 grube plastry sera biatego)

> dréb, ryby, rzadziej chude migso czerwone: do 2 porcji (1 porcja: ok. 90 g)

> tluszcze: 2-3 porcje (1 porcja: 1tyzeczka oleju roslinnego lub margaryny, 1tyzka

niskottuszczowe majonezu)

> orzechy, nasiona i rosliny straczka: 4-5 porcji na tydzien (1 porcja: 3 szklanki orzechéw, 2

tyzki stotowe nasion, np. pestek stonecznika, 1/2 szklanki gotowanej fasoli).

Istnieje zwigzek przyczynowo - skutkowy miedzy nadmiernym spozywaniem soli, a ciSnieniem tetniczym.
Zmniejszenie spozycia soli obniza cisnienie tetnicze zaréwno u 0séb z juz rozpoznanym nadci$nieniem



tetniczym, jak i w grupie oséb zdrowych. Dzienne spozycie soli nie powinno przekracza¢ 5 g, co
odpowiada mniej wiecej jednej tyzeczce do herbaty.

Rekomendowane przez

= -'_'_FFF-..
o~ = sg WHO maksymalne
e il dzienne spozycie soli

Jak obnizy¢ ilos¢ soli w positkach?

e Nalezy nie dosala¢ potraw na talerzu - usungc solniczke ze stotu. Potrawy przyprawiaj ziotami i
przyprawami, ktore podkreslajg smak i aromat potrawy. Uwazaé na mieszanki przypraw, ktére moga
zawierac dodatek soli/sodu (np. glutaminian sodu). Samodzielnie komponowac¢ mieszanki zi6t.

e Warto zamieni¢ standardowg sol na s6l o obnizonej zawartosci sodu, np. potasowg. S6l potasowa
zawiera o ok. 30% mniej sodu w poréwnaniu ze zwyczajowg sol3.

e Nalezy zrezygnowac z produktow spozywczych, ktére majg duze ilosci soli, np.: stone przekaski (stone
paluszki, krakersy, chipsy), zywnos¢ typu fast food, produkty konserwowe, wedliny. Wysokg
zawartosc¢ soli ma czesto zywnos$¢ przetworzona, a takze positki jedzone poza domem (np. w
restauracji).

e Nalezy czytac etykiety produktow spozywczych. Wybierac te produkty, ktére majg mniejsza
zawartosc soli. Sprawdzac wartos¢ odzywczg produktu - przeczytad, ile soli/ sodu jest w porcji
produktu i/lub na 100 g produktu. Zwraca¢ uwage na zawarto$¢ sodu w kupowanej wodzie
mineralnej. Unika¢ produktéw zawierajgcych dodatek sodu w postaci: soli, benzoesanu sodu,
glutaminianu sodu, askorbinianu sodu, fosforanu disodowego, soli wapniowo-disodowej, soli
sodowe;.

Opracowata: Anita Sadowska, Dietetyk.
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