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Артериальное давление
(АД) – это сила,
с которой кровь изнутри
давит на артериальные
сосуды.

Согласно современным ре-
комендациям,  безопасный уро-
вень АД в любом возрасте со-
ставляет менее 140/90
мм.рт.ст., давление 140/90 –
считается повышенным.

Измерение артериального
давления поможет вовремя оп-
ределить артериальную гиперто-
нию. Артериальная гипертония
– это периодическое или стой-
кое повышение артериального
давления от 140/90 мм.рт.ст. и
выше. Длительное повышение
артериального давления по-
вреждает сердце и сосуды, а
при отсутствии лечения – может
привести к тяжёлым осложне-
ниям: инфаркту, инсульту, сер-
дечной недостаточности, слепо-
те и почечной недостаточности.

У многих пациентов болезнь
может не давать о себе знать го-
дами и протекать практически
бессимптомно. При многолетнем
течении гипертонии организм по-
степенно адаптируется к высоким
значениям артериального давле-
ния, при этом у человека отсут-
ствуют жалобы на плохое само-
чувствие. Поэтому ТФОМС Пен-
зенской области рекомендует
каждому человеку, особенно
после 30 лет, регулярно измерять
артериальное давление.

Артериальное давление
под контролем!

Не измеряя давление, не-
возможно определить заболе-
вание! Но точный диагноз мо-
жет поставить только врач!

Артериальное давление
нужно измерять в спокойной
обстановке после 5 минут пре-
бывания в покое до приёма
пищи и употребления крепко-
го чая, кофе, алкоголя.

На увеличение уровня арте-
риального давления могут воз-
действовать многочисленные
факторы риска. Их длительное
воздействие на фоне наслед-
ственной предрасположенности
к развитию тех или иных забо-
леваний может приводить к раз-
витию гипертонической болезни.

К повышению артериаль-
ного давления приводит ряд
факторов.

Избыточная масса тела.
Давление возрастает при уве-
личении массы тела. Каждый
лишний килограмм добавляет
в среднем 1-2 мм.рт.ст.

Избыточное употребление
соли. Гипертоники, как прави-
ло, употребляют в 3 раза боль-
ше соли, чем люди с нормаль-
ным давлением.

Курение. При курении со-

суды сужаются – это приводит
к увеличению давления, иног-
да на 10-30 мм.рт.ст. даже от
одной сигареты.

Малоподвижный образ жиз-
ни. У людей, ведущих мало-
подвижный образ жизни, риск
развития гипертонии на 20-50
процентов выше по сравнению
с теми, кто ведёт активный об-
раз жизни.

Стрессы. Артериальная ги-
пертензия чаще развивается у
людей, часто переутомляю-
щихся психически, подвер-
женных сильным нервным по-
трясениям.

Сахарный диабет. Высокий
сахар в крови снижает элас-
тичность сосудов. Сердце ис-
пытывает повышенную нагруз-
ку. Как результат – гипертония.

Наследственность. Если
родители или близкие кровные
родственники имеют повышен-
ное АД, то человек имеет вы-
сокий риск развития артери-
альной гипертонии.

Возраст. Чем старше воз-
раст, тем выше риск иметь по-
вышенное АД. Наиболее часто
артериальной гипертонией
страдают лица старше 35 лет.

Пол. У мужчин артериаль-
ная гипертония чаще развива-
ется в возрасте 35-50 лет, а у
женщин – после наступления
менопаузы.

При диагностированной ар-
териальной гипертонии залогом
успешной стабилизации состо-
яния здоровья пациента являет-
ся постоянный врачебный кон-
троль. Медицинский работник
обязан при выявлении заболе-
вания поставить застрахованно-
го гражданина на диспансер-
ный учёт. Это значит, что теперь
пациенту предстоит посещать
врача не реже двух раз в год.
Во время каждого приёма врач
будет проводить осмотр, профи-
лактическое консультирование,
подбирать эффективную лекар-
ственную терапию.

Главное – не заниматься са-
молечением, не менять препа-
рат или дозу лекарственного
средства без согласования с
врачом. Только медицинский
работник может определить по-
казания и противопоказания к
применению того или иного
лекарства с учётом индивиду-
альных особенностей пациента.
Медикаментозное лечение ги-

пертонии проводится пожизнен-
но.

Кроме того, необходимо
вести здоровый образ жизни,
правильно питаться, занимать-
ся физкультурой, по возмож-
ности контролировать стресс.
Людям с гипертонией следует
полностью отказаться от алко-
голя и табакокурения.

Важно помнить! Выявление
гипертонии и назначение лече-
ния на ранних стадиях повышает
эффективность проводимой те-
рапии и позволяет значительно
улучшить качество жизни, по-
этому не упустите возможность
пройти бесплатную диспансе-
ризацию в поликлинике по ме-
сту жительства и получить ре-
комендации по сохранению и
укреплению здоровья.

Если у вас есть вопросы,
касающиеся оказания меди-
цинской помощи по полису
ОМС, вы можете обратиться
на телефон «горячей линии»
Единого контакт-центра в сфе-
ре ОМС Пензенской области
по телефону: 8-800-100-80-44.
Специалисты проконсультиру-
ют и при необходимости ока-
жут практическую помощь.
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