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فصل دوم :

پیشگیری و کنترل فشارخون بالا

فصل دوم:

پیشگیری و کنترل فشارخون بالا

براي اين كه خون در ش��ريان‌هاي )رگ‌های( اعضاي بدن جاري 
شود و مواد غذايي را به اعضاي مختلف بدن برساند نياز به نيرويي 
دارد ك��ه خون را به گردش درآورد. اين نيرو، فش��ارخون ناميده 
مي‌ش��ود و  انقباض و انبساط عضلات قلب و شریان‌ها این نیرو 
را ایجاد می‌کند. در صورتی‌که شریان‌های بدن توانایی انقباض  و 
انبساط طبیعی خود را به‌دلیل رسوب چربی‌ها در جداره شریان 
از دس��ت بدهند فشارخون بالا می‌رود. در این شرایط قلب نیز با 
ش��دت و قدرت بیشتری باید فعالیت کند. مقدار فشارخون بايد 
براساس چند اندازه‌گيري که در موقعيت‌هاي جداگانه و در طول 
يک دوره زماني اندازه‌گيري شده است، تعيين شود. اگر فشارخون 
به‌طور دايمي بالاتر از حد طبيعي باش��د، به آن فش��ارخون بالا 

مي‌گويند. 

انواع فشارخون بالا
فشارخون بالا دو نوع اوليه و ثانويه دارد:

فشارخون بالای اولیه
در نوع اوليه که 95 درصد بيماران فشارخوني را شامل مي‌شود، 
علت فشارخون بالا مشخص نيست و عوامل خطرسازي مانند سن 
بالا، جنس��یت مردانه، مصرف زياد نمک، چاقي، ديابت و سابقه 

خانوادگي را در ايجاد آن دخيل می‌دانند.
فشارخون بالای ثانویه

در نوع ثانويه که 5 درصد بيماران فش��ارخوني را شامل مي‌شود، 
علت فش��ارخون بالا اختلال در كار كيي از عوامل تنظيمك‌ننده 
فشارخون همانند تغيير در ترشح هورمون‌ها و يا عملکرد کليه‌ها 
و غدد فوق كليوی اس��ت. از آنجا كه درمان بيماري ايجادك‌ننده 

ممكن است به برطرف شدن قطعي فشارخون 
بالا منجر ش��ود و براي هميشه بيمار را بهبود 
بخشد، توجه خاص به اين گروه از بيماري‌ها و 

تشخيص اين بيماري‌ها، اهميت دارد. 

علایم فشارخون بالا
فشارخون بالا معمولا علامتی ایجاد نمی‌کند! به 
همین دلیل به فشارخون بالا »قاتل خاموش« 
هم می‌گویند. تنها در برخی موارد فش��ارخون 
با علایمی همچون س��ردرد در ناحیه پس سر، 
س��رگیجه، ت��اری دید، تپش قلب، خس��تگی 
زودرس، تنگی نفس شبانه و یا هنگام فعالیت، 
درد قفسه سینه، ادرار کردن بیش از یک بار در 

طول شب همراه است.

عوامل خطر زمينه‌ساز بيماري فشارخون بالا 

 سابقه خانوادگي
 سن و جنسيت

 مصرف زیاد نمک
 ميزان چربی خون

 مصرف الکل
 مصرف دخانيات

 کم تحرکی
 چاقی

تعریف فشارخون و بیماری فشارخون بالا
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 ديابت
 قرص‌های ضد بارداری خوراکی

 استرس و فشار عصبی

عوارض فشارخون بالا
 خطر بروز سکته قلبی و مغزی در افرادی که فشارخون بالا 

دارند، زیاد است.
 فش��ارخون بالا دلیل اصلی بروز سکته‌های قلبی - عروقی 

است.
 فشارخون بالا در صورتی که کنترل نشود، به رگ‌های مغز، 

قلب، کلیه و چشم آسیب می رساند.

نمک و پرفشاری خون
یک��ی از روش‌ه��ای اصل��ی کاه��ش و کنترل پرفش��اری خون 
پیروی از یک رژیم غذایی مناس��ب است. مصرف بیش از اندازه 
 نمک در برنامه غذایی می‌تواند منجر به پرفش��اری خون ش��ود.

انواع غذاها و س��وپ‌های آماده یا کنس��رو ش��ده، فست فودها، 
گوش��ت‌های ف��رآوری ش��ده و تنقلات ش��ور سرش��ار از نمک 
)س��دیم( هس��تند و در صورت مصرف بیش از ان��دازه این مواد 
 غذای��ی، فرد دچ��ار فش��ارخون یا پرفش��اری خون می‌ش��ود.

راه‌کارهای تغذیه‌ای برای کاهش فشارخون

 ح��ذف نمکدان از س��فره امری ضروری 
است و می‌توان با جایگزین کردن نمک با 
چاشنی‌ها و ادویه‌ها طعم غذا را بهتر کرد.

 مص��رف نمک را در برنام��ه غذایی باید 
مح��دود کرد. پیاز و س��یر از م��واد غذایی 
خوش‌طعم و جایگزی��ن خوبی برای نمک 

هستند.

 از خ��وردن تنقلات ش��ور مثل چیپس، 
انواع پفک، خیارش��ور و ش��ور س��بزی‌ها 
خودداری کنی��د و از محصولات کم‌نمک 
یا بی‌نمک مانند غلات یا سبزی‌های آماده 

بدون‌نمک استفاده کنید.
 هن��گام طبخ غذا، به جای نمک از ادویه 

فصل دوم: پیشگیری و کنترل فشارخون بالا
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اس��تفاده کنید. غذاها را با انواع چاش��نی نظیر ادویه، لیمو 
ترش تازه، آبغوره، نارنج یا سرکه خوش طعم کنید.

  از مرغ، ماهی و گوش��ت لخم تازه به جای انواع دودی، 
کنسرو یا فرآوری شده استفاده کنید.

 در صورت استفاده از غذاهای کنسروی، غذاهای کنسرو 
ش��ده مانند زیتون و نخود فرنگی را بش��ویید تا مقداری از 

نمک آن خارج شود.
 به برچسب های روی بسته‌بندی‌های مواد غذایی دقت و 
توجه کرده، زیرا مقدار س��دیم )نمک( در محصول مربوطه 

را نشان می‌دهد.

درمان بیماری فشارخون بالا
به‌طوركلي درمان بيماران مبتلا به فش��ارخون بالا معمولاً به 
صورت تريكبي از درمان غيردارويي و درمان دارويي اس��ت. 
درمان بيماري فش��ارخون بالا نه تنها به درمان دارويي بلکه 

به تغيير شيوه زندگي نامناسب بستگي دارد. 

درمان غیر دارویی
مراقبت‌هاي غير دارويي ش��امل تغيير شيوه ناصحيح زندگي 
اس��ت. تغييرات ش��يوه زندگي ه��م در پيش��گيري اوليه از 
بروز فش��ارخون بالا و هم در كنترل و کاهش فش��ارخون در 
بیماری فشارخون بالا نقش مهمي دارد. اصلاح شيوه زندگي، 
فش��ارخون را پايين مي‌آورد. این تغییرات ش��امل موارد زیر 

هستند:
 تغيي��ر الگوي تغذي��ه‌اي یعنی كاهش مص��رف چربي و 
مصرف روغن مايع به جاي روغن جامد، مصرف س��بزی‌ها 
و ‌انواع ميوه‌ها، كاهش مصرف نمك و غذاهاي ش��ور، پخت 
غذا به روش صحيح مث�اًل بخارپز يا آب‌پز و حتي المقدور 

پرهيز از سرخ كردن آن
 افزايش فعاليت بدني و انجام ورزش روزانه و منظم برای 

مبارزه با كم‌تحركي
 ترك مصرف الكل

 كاهش وزن
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فصل: 3

درمان دارویی
درمان دارويي بنا به تصميم پزشك براي كساني تجويز مي‌شود 
كه فش��ارخون آن‌ها بعد از رعايت درمان غير دارويي و اصلاح 
شيوه‌زندگي هم‌چنان بالا باشد. ميزان فشارخون بيمار و وجود 
عوامل خطر دیگر همراه با فش��ارخون بالا مثل ديابت، چاقي، 
اختلال چربی خون و... در تصميم‌گيري پزش��ك براي ش��روع 
درم��ان دارويي تأثير دارد. يعني اگر كس��ي فش��ارخون 150 
بر روي 90 میلی‌متر جیوه داش��ته باش��د و ديابت هم داش��ته 
باشد، پزشك س��ريع‌تر درمان دارويي را شروع ميك‌ند. درمان 
دارويي بايد همراه با توصيه به تغيير شيوه‌هاي زندگي و اصلاح 
آن‌ها باشد. ممكن است مصرف داروها عوارضي مثل سرگيجه، 
خواب‌آلودگي، تنگي نفس شديد، تپش قلب، تهوع، استفراغ و 
حساس��يت ايجاد كند كه بايد به اطلاع پزشك رسانده شود تا 

اقدام مناسب براي رفع آن‌ها صورت گيرد.
توصیه‌های مهم برای پیشگیری از افزايش فشارخون 

 فش��ارخون خود را به طور منظ��م در منزل اندازه‌گيري 
كنيد و اگر از حد طبيعي بالاتر اس��ت به پزش��ك مراجعه 

كنيد.
 برای اطلاع از وضعيت فش��ارخون خود در هر ملاقات با 
كاركنان بهداش��تي و يا پزش��ك، از آن‌ها درخواست كنيد، 

فشارخون شما را اندازه‌گيري كنند.
 در اندازه‌گيري فش��ارخون يادتان باشد بايد از نيم‌ساعت 
قب��ل، از مص��رف غذا و نوش��يدني ب��ه ویژه قه��وه و چای 
خودداري كنيد، فعاليت بدني نداش��ته باش��يد، مثانه شما 
كاملًا خالي باش��د، سيگار هم مصرف نكرده باشيد و تحت 

فشارهاي عصبي هم قرار نگرفته باشيد.
 مصرف ميوه و س��بزي را در وعده‌هاي غذايي روزانه قرار 
دهي��د. زيرا اين مواد به علت داش��تن پتاس��يم در كنترل 

فشارخون بالا مؤثر هستند.
در صورت��ي ك��ه ش��يوه زندگي نامناس��ب داري��د، با كاهش 
مصرف س��ديم يا نمك و چربي در رژيم غذايي، ترك مصرف 
دخانيات،كاهش چاقي به خصوص چاقي ش��كمي، حفظ وزن 
مطل��وب، افزايش فعالي��ت بدني،كنترل قندخ��ون و كنترل 
اخت�اللات چربي خ��ون آن را اصلاح كنيد. با اصلاح ش��يوه 
زندگي نامناس��ب، فش��ارخون خود را در ح��د طبيعي حفظ 

خواهيد کرد.
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