MIAZDZYCA - CHOROBA CYWILIZACYJNA XXI WIEKU

Miazdzyca jest jedn @ z najczesciej wyst epujacych choréb
uktadu kr azenia. Narazeni sq na nigq przede wszystkim
mezczyzni. Ryzyko zachorowania ro $nie wraz z wiekiem, a
nieleczcona mia zdzyca moze mieé bardzo powa zne
konsekwencje.

. Dieta, stres - to tylko niektére z czynnikdw sprzyjajacych
rozwojowi choroby. Wystepuje gtéwnie u mieszkahcow
krajow wysokorozwinietych. Dlatego tez zaliczana jest do
chordéb cywilizacyjnych. W Polsce miazdzyca stanowi ok.
20% wsréd zgondw spowodowanych chorobami uktadu

krgzenia.

Co to jest mia zdzyca?

Miazdzyca tetnic (fac. artherosclerosis) to choroba przewlekta obejmujgca niemal caty organizm.
W Scianach tetnic (najczesciej w aorcie oraz w tetnicach bezposrednio od niej odchodzgcych)
odktadajg sie tzw. zitogi cholesterolu. Nastepnie dochodzi do ich zwapnienia, ktére powoduje
stwardnienie tetnic i uszkodzenie $rddbtonka. Jego ubytek prowadzi do spadku stezenia
prostacykliny - substancji zapobiegajacej "zaleganiu” krwi i tworzeniu sie zakrzepow .

W konsekwencji wewnatrz naczynia tworzy sie tzw. blaszka miazdzycowa (sklada sie przede
wszystkim z cholesterolu oraz lipidéw), ktdra catkowicie "zatyka" tetnice, a tym samym prowadzi do
niedokrwienia przypisanego jej narzadu (np. konczyny, mozgu).

Mimo wielu teorii i podejrzeh jednoznaczna przyczyna wystepowania miazdzycy nie jest znana.
Prawdopodobnie s g za nig odpowiedzialne:

- zmiany zakrzepowe i owrzodzenia prowadzace do zwtoknien w naczyniach oraz odktadanie sie w
nich soli wapnia
- zaburzony metabolizm lipidow (powszechnie wystepujace zwigzki chemiczne, zalicza sie do nich
m.in. tluszcze, sterole)

- czynnik mechaniczny, czyli toksyny, pestycydy, ktére przedostajg sie do organizmu z pozywienia
lub ze $rodowiska naturalnego

Za wiekszo$¢ zmian zachodzacych w organizmie prowadzacych do wystgpienia miazdzycy
odpowiedzialny jest sam cztowiek. Niewtasciwa dieta (bogata w ttuszcze zwierzece i cukry proste),
brak ruchu czy wysoki cholesterol majg bezposredni wptyw na jej wystgpienie. W grupie ryzyka sg
réwniez osoby chorujgce na nadcisnienie tetnicze , cukrzyce oraz palace papierosy i naduzywajgce
alkoholu.

Objawy i diagnoza

Miazdzyca zazwyczaj rozwija sie bardzo dtugo i bezobjawowo. Dopiero w zaawansowanej postaci
pojawia sie ucisk i bol w klatce piersiowej. Najczesciej promieniuje on do rak, szyi oraz szczeki.
Bardzo czesto miazdzycy towarzyszg bdle ndg w trakcie chodzenia, dretwienie rgk, chwilowa
utrata przytomnosci, a takze zaburzenia wzroku i mowy.

Przed postawieniem ostatecznej diagnozy bada sie stezenie glukozy, cholesterolu oraz
trojglicerydow (organiczne zwigzki chemiczne zaliczane do lipidow) we krwi. Nastepnie wykonuje
sie USG tetnic, RTG klatki piersiowej i naczyn krwionosnych. Przy diagnozie miazdzycy konieczne
jest okreslenie stopnia przeptywu krwi w tetnicach ndg oraz szyi. Niezbedna jest réwniez préba
wysitkowa oraz koronarografia (angiografia tetnic wienncowych).

Leczenie

W leczeniu miazdzycy stosuje sie przede wszystkim leki obnizajace cisnienie, krzepliwos¢ oraz
poziom cholesterolu we krwi. Bardziej zaawansowana posta¢ choroby wymaga interwencji
chirurgicznej. Poprzez naciecie naczynia usuwa sie blaszke miazdzycowa. Alternatywnym
zabiegiem jest angioplastyka (rozszczepienie scian tetnicy i sptaszczenie blaszki miazdzycowej)
lub wszczepienie bay-paséw, czyli wszczepienie fragmentéw naczynia, tak by omijaly zwezone
miejsce.

Brak wiasciwego leczenia moze doprowadzi¢ do zawatu serca, udaru mézgu lub dusznicy.




