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Niespodziewany udar

Udar moze sig zdarzy¢ kazdemu, w dowolnym miejscu i czasie. Nie daje Ci zadnego sygnatu ostrzegawczego.
Trzeba dziata¢ szybko, aby zmniejszy¢ uszkodzenie mozgu i uniknac niepetnosprawnosci

Udar to niewydolno$¢ krazenia krwi, ktéra wptywa na cze$¢ obszaru mézgu i powoduje $mieré komorek
nerwowych. Udar moze spowodowac porazenie lub utrate przytomnosci. U wiekszosci ludzi nie poprzedza go
zaden sygnat ostrzegawczy.

Rodzaje udarow

Istniejg 3 rodzaje udaréw:

» udar niedokrwienny, ktory stanowi ok. 80% przypadkéw. W jego przypadku najczesciej dochodzi do
zamkniecia tetnicy i ograniczenia doptywu krwi do mézgu

» udar krwotoczny, ok. 20% przypadkdw, powstaje w wyniku krwotoku srodmdézgowego
lub podpajeczynéwkowego

» udar zylny, wystepujacy w mniej niz 1% przypadkéw, jest konsekwencjg zakrzepicy zatok zylnych mézgowia.

Moze sie zdarzy¢, ze niedroznos$¢ tetnicy mozgowej jest tylko tymczasowa i problem rozwigze sie naturalnie, nie
pozostawiajgc zadnych skutkédw ubocznych. Zjawisko to nazywane jest mikroudarem. Rozpoznanie

potwierdza rezonans magnetyczny. Objawy sg takie same jak w przypadku ,prawdziwego” udaru, ale znikajg w
ciggu godziny. Mikroudar jest sygnatem alarmowym, ktéry nalezy potraktowa¢ powaznie: w ciggu nastepnych 48
godzin moze nastagpi¢ udar, czasem powazniejszy. Dlatego wazne jest, aby jak najszybciej skonsultowac sie

z lekarzem.

Objawy udaru

Jesli Ty lub kto$, z Twoich bliskich, moze mie¢ udar, zwr6¢ szczegdlng uwage na moment pojawienia sie
objawoéw. Niektére opcje leczenia zalezg od czasu ich wdrozenia po udarze.

Objawy udaru obejmuja:
» Klopoty z méwieniem i rozumieniem tego, co méwig inni. Mozesz doswiadczy¢ trudnosci ze zrozumieniem
mowy lub sam mie¢ ktopoty z méwieniem.

» Paraliz lub dretwienie twarzy, rak lub n6g. Moze wystgpic nagte dretwienie, ostabienie lub porazenie
twarzy, reki lub nogi. Czesto dotyczy to tylko jednej strony ciata. Postaraj sie jednoczes$nie podnies¢ obie rece
nad gtowe. Jesli jedno ramie zacznie spada¢, by¢ moze masz udar. Innym objawem jest opadanie jedne;j
strony twarzy, gdy prébujesz sie usmiechnac.
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e Problemy z widzeniem w jednym lub obu oczach. Mozesz nagle widzie¢ niewyrazne lub mie¢ ciemne plamy
w polu widzenia w jednym lub obu oczach lub mozesz widzie¢ podwdjnie.

* Bol gtowy. Nagty i silny bél gtowy, ktéremu moga towarzyszy¢ wymioty, zawroty gtowy lub zaburzenia
$wiadomosci, moze wskazywac na udar.

® Ktopoty z chodzeniem. Mozesz sie potkng¢ lub straci¢ réwnowage. Mozesz rowniez mie¢ nagte zawroty
gtowy lub utrate koordynacji ruchowej.

Kiedy wezwac karetke

Zasiegnij natychmiastowej pomocy lekarskiej, jesli zauwazysz jakiekolwiek objawy udaru, nawet jesli wydajg sie
pojawiac i mijac lub catkowicie znikaja.
Jesli podejrzewasz, ze kto$ w Twojej obecnosci moze mie¢ udar, dziataj szybko i sprawdz:

® U - utrudniona mowa. Popro$ o powtdrzenie prostej frazy. Czy mowa jest niewyrazna lub dziwna?

s D - dton opadnieta. Popro$ osobe, aby podniosta obie rece. Czy jedna reka opada w dét? A moze nie moze
podnies¢ jednej reki?

s A - asymetria ust. Popros$ te osobe, aby sie usmiechneta. Czy opadnie jedna strona twarzy?
e R-rozmazane widzenie. Spytaj, czy widzi wyraznie.

Najwazniejszy jest czas. Jesli zaobserwujesz ktérykolwiek z tych objawéw, natychmiast zadzwon pod numer
alarmowy 112 lub na pogotowie ratunkowe: 999.

Nie czekaj, czy objawy ustana. Liczy si¢ kazda minuta. Im dtuzej udar pozostaje nieleczony, tym wieksze
jest ryzyko uszkodzenia mozgu i niepetnosprawnosci.

Skutki udaru

Udary majg bardzo rézne konsekwencje. Zalezy to od tego, jak rozlegty region mézgu zostat dotkniety i jakie on
funkcje kontroluje. Po udarze niektére osoby moga mie¢ problemy z méwieniem lub pisaniem (afazja)
oraz problemy z pamiecig. Mogg réwniez mie¢ mniejszy lub bardziej znaczny paraliz ciata.

Kiedy komérki nerwowe sg pozbawione tlenu, nawet przez kilka minut, umierajg i nigdy sie nie
zregeneruja. Jednak mézg ma pewng zdolno$¢ adaptacyjna. Zdrowe komaorki nerwowe czasami potrafig przejac
funkcje martwych komérek, jesli sg stymulowane przez rézne ¢wiczenia.

Przyczyny udarow

Do najczestszych przyczyn udaru naleza:
® miazdzyca, czyli tworzenie sie ptytek lipidowych na $cianie naczyn krwionosnych

e wysokie ci$nienie krwi. Z biegiem czasu nieprawidtowe ci$nienie wywierane przez krew na $ciane naczyn
krwionosnych moze spowodowac ich pekniecie. Peknigcie tetnicy w mdzgu moze by¢ spowodowane takze
przez obecnos¢ tetniaka.

Nie zawsze jest mozliwe okreslenie doktadnej przyczyny udaru mézgu. Wazne jest jednak, aby lekarze jej szukali,
aby zmniejszy¢ ryzyko nawrotu.
Na ryzyko wystgpienia udaru wptywajg takze nastepujgce czynniki:

® wysoki poziom cholesterolu LDL (skrét od angielskiego terminu lipoproteiny o niskiej gestosci, zwanego
,ztym cholesterolem”) lub tréjglicerydéw przyczynia sie do miazdzycy i stwardnienia tetnic

s dyslipidemia, choroba powodujgca zaburzenia gospodarki lipidowej (nieprawidtowy stosunek apoliprotein B
do A1; wskaznik ApoB/ApoA1)

® palenie, ktére przyczynia sie do miazdzycy. Ponadto nikotyna podnosi cisnienie krwi, a tlenek wegla obecny
w dymie papierosowym zmniejsza ilos¢ tlenu docierajgcego do mézgu

® otytosc

® nieodpowiednia dieta

® brak aktywnosci fizycznej

e chroniczny stres

e nadmiar alkoholu lub uzywanie narkotykéw

® przyjmowanie doustnych Srodkéw antykoncepcyjnych, szczegélnie w przypadku kobiet zagrozonych i
majacych powyzej 35 lat


tel:112
tel:999

e cukrzyca - przyczynia sie do miazdzycy i zmniejsza zdolno$¢ organizmu do rozpuszczania zakrzepow

s choroby serca - podatne na udar sg osoby z problemami z sercem (nieprawidtowosci zastawek serca,
niewydolnos$¢ serca lub zaburzenia rytmu serca) oraz osoby, ktére niedawno przeszty zawat miesnia
sercowego. Migotanie przedsionkéw, forma arytmii serca, jest szczegdlnie niebezpieczne, poniewaz
powoduje zastoj krwi w sercu. Powoduje to tworzenie sie skrzepéw krwi. Jesli te skrzepy przemieszczg sie do
tetnic moézgu, moga spowodowac udar

e bezdech senny moze powodowac wzrost ci$nienia krwi i przyczyniac sie do powstawania zakrzepow

® migreny z aura.

| Uwazaé powinny wszystkie osoby, ktérych bliscy krewni mieli udar.

Zapobieganie udarowi

Wiekszosci udaréw mozna zapobiec poprzez zmiane stylu zycia.

Zasady zdrowego stylu zycia:

U] Przeczytaj dlaczego warto
nie pal. rzuci¢ palenie

. Przeczytaj jak ograniczy¢
unikaj nadmiaru alkoholu. jego spozywanie

e znajdz sposdb na podjecie codziennej aktywnosci fizycznej.
WezZ udziat w darmowym programie ,,8 tygodni do zdrowia”

® utrzymuj zdrowg wage

s dokonuj dobrych wyboréw zywieniowych: dieta wptywa na kilka czynnikéw ryzyka udaru mézgu. Ogranicz sél
(mniej niz 1,2 g dziennie) i jedz duzo owocoéw, warzyw, orzechéw, nasion, produktéw petnoziarnistych i
Przeczytaj o diecie DASH, ktéra
innych, bogatych w potas. zapobiega nadci$nieniu

® W razie potrzeby zmieh metode antykoncepcji. Kobiety powyzej 35 roku zycia, ktére przyjmuja piguiki
antykoncepcyjne i sg uwazane za zagrozone (poniewaz palg lub majg wysokie cisnienie krwi), powinny
wybrac inng metode antykoncepcji

® monitoruj cisnienie krwi, a jesli masz nadcisnienie, bierz leki. Jest to najwazniejszy czynnik ryzyka, ktory
nalezy kontrolowac

® regularnie sprawdzaj poziom lipidéw we krwi i dziataj, jesli wyniki nie s3 dobre
® sprawdzaj poziom cukru we krwi, aby zapobiec cukrzycy. Jesli masz cukrzyce, kontroluj poziom cukru we krwi

e |ecz choroby serca. Natychmiast skontaktuj sie z lekarzem, jesli masz wyjatkowo szybkie lub
nieregularne bicie serca.

Leczenie udaru

Jesli tetnica jest zablokowana i pojawia sie ryzyko nieodwracalnego uszkodzenia mézgu, podawany jest lek,
ktéry pomaga szybko rozpuscic skrzepy (w ciggu godziny lub dwdch). Aby byt on skuteczny, trzeba go podac
dozylnie w ciggu 3 do 4,5 godziny po udarze.

Kilka godzin po udarze krwotocznym czesto podaje sie leki przeciwzakrzepowe lub przeciwptytkowe. Pomaga to
zapobiegac tworzeniu sie nowych zakrzepéw w tetnicach lub powiekszaniu sie skrzepéw. Gdy udar ustabilizuje
sie, lekarz zwykle sugeruje stosowanie Izejszych lekdw, takich jak aspiryna, codziennie przez dtuzszy czas.

W zaleznosci od typu udaru i stanu zdrowia pacjenta lekarz dobiera odpowiednie leki, ktére nalezy bra¢ z uwagi
na przyczyne udaru i po to, by wspomoc rehabilitacje.

Gdy udar ustabilizuje sie, przeprowadzane sg badania, aby dowiedziec sig, czy inne tetnice nie sg takze zatkane z
powodu miazdzycy. Moze sie okaza¢, ze konieczna jest operacja np. endarterektomia czyli oczyszczenie tetnicy
szyjnej z blaszek miazdzycowych, angioplastyka, umieszczenie balonika lub stentu w tetnicy, a w skrajnych
przypadkach nawet operacja moézgu.

Po udarze w wigkszosci wypadkow potrzebna jest rehabilitacja. Ma ona na celu wyszkolenie komorek nerwowych
nienaruszonej cze$ci moézgu do wykonywania funkcji, ktére przed udarem byty zadaniem innych
komérek nerwowych.

Liczba chorych w Polsce
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Okoto 1,1 miliona mieszkarncéw Europy doswiadcza udaru kazdego roku, z czego udar niedokrwienny stanowi ok.
80% wszystkich przypadkoéw. Z roku na rok rodnie liczba osoéb, ktérych udar dotyka w coraz mtodszym wieku.

Tymczasem wedtug danych Narodowego Funduszu Zdrowia w Polsce w okresie 2013-2018 spadta liczba
pacjentéw hospitalizowanych z powodu udaru niedokrwiennego mézgu o 7,6% (z 75,7 tys. do 70,7 tys.). Inaczej niz
na Swiecie, bo globalnie liczba udaréw niedokrwiennych nieustannie wzrasta.

Co wazne, coraz wiecej 0s6b po udarze w Polsce trafia na specjalistyczny oddziat. Sposrdd 73,8 tys. oséb, ktére
trafity do szpitala, 72% trafito na jeden z oddziatéw udarowych. Na tych oddziatach odnotowano $miertelno$¢
nizsza niz na innych oddziatach. NFZ poréwnat zaréwno liczbe zgonéw wewnatrzszpitalnych liczonych 30. i 90.
dnia od daty przyjecia do szpitala, jak i pozaszpitalnych, liczonych rok od zdarzenia. Smiertelno$¢ dla 90 dni od
hospitalizacji w skali catej Polski wyniosta 21,9%, przy czym w przypadku oddziatéw udarowych —15%, a
pozostatych - 39,2%. 30% pacjentdéw nie przezywa roku od momentu przyjecia do szpitala z powodu udaru.
Podobnie jak w przypadku $miertelnosci szpitalnej najnizszg Smiertelnoscig cechujg sie oddziaty udarowe —
24,3%.

Jedna z potencjalnych przyczyn takiego zjawiska jest stan, w jakim pacjent trafit do szpitala. Dlatego, tak bardzo
istotne jest skracanie czasu od wystgpienia pierwszych objawéw udaru do rozpoczecia leczenia.

Od roku 2007 r. obserwuje sie w Polsce wiecej przypadkéw udaru niedokrwiennego u mezczyzn niz u kobiet, jak
réwniez roénie suma lat, ktére mezczyzni mogliby przezy¢, gdyby nie udar i w jego efekcie przedwczesna $mier¢.

Publikacje dotyczace zdrowia seniorow

= Przewodnik dla
opiekunéw oséb niesamodzielnych [4

e Magazyn ,Ze zdrowiem” [4
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