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Betegtdjékoztato

Az 0jabb szélutés megel6zése

Széliitésen azt értjiik, hogy az agy kisebb-nagyobb teriilete kdrosoddst
szenved, vérzés vagy (legtobbszor) a vérelldatds zavara miatt. Gyakori
kovetkezménye, hogy az elpusztult agysejtek dltal elldtott izmok, testré-
szek mozgdsképtelenné vilnak, példdaul a beteg nem tudja mozditani
egyik kezét vagy labdt, beszéde érthetetlenné vilik. A kovetkezd széliités
még stilyosabb kovetkezményekkel jarhat, akdr haldlos is lehet, de elke-
riilése érdekében a beteg sok mindent tehet.

Mi okozza a széliitést

A szélitést — elterjedt angol nevén:
stroke-ot (ejtsd: sztrok) — a koznyelv-
ben agyvérzésnek is szoktuk nevezni,
de az esetek tobbségében nem tényle-
ges vérzésrél van sz6, hanem valame-
lyik ,.elmeszesedett” agyi verdér vérrog
altal kivaltott elzaroddsarol, ami az
agynak a kérdéses ér altal ellatott teri-
letén oxigénhidnyt és végiil sejtelhaldst
okoz.

Ki kaphat szélutést?
A széliités elsGsorban a kozépkortak
és idGsebbek betegsége. Hajlamosit ra
a magas vérnyomads, a cukorbetegség
és a vérzsirok, elsGsorban a koleszterin
normadlisnal magasabb szintje. Emel-
lett fokozza a betegség kockazatat a
dohdnyzds, az elhizds és a napi egy
kupica roviditalt, egy pohdr bort, illet-
ve egy tiveg sort meghalad6 mértékd
alkoholfogyasztas is.

Kiilonosen vigyazniuk kell a korab-
ban madr széluitést szenvedett betegek-

Ez a tajéekoztato nem helyettesiti az orvosi
kezelést. A betegek szamara készitett ma-
solatoktol eltekintve felhasznalasa csak a
kiado irasos hozzajarulasa nyoman enge-
délyezett.

nek: szdmukra létfontossagt az el6bb
felsorolt kockazati tényezdk kikiiszo-
bolése, illetve kezelése, mert az ismét-
16dés veszélye nagy.

Mirél lehet felismerni a széliitést?

A megbetegedés hirtelen Iép fel, olyan
tiinetekkel, mint a beszéd megviltozésa,
a bér bizsergése vagy az izomgyengeség.
Stlyos esetben a beteg elveszti az eszmé-
letét, de akkor is mentdt kell hivni
hozz4, ha latszélag enyhék a tiinetek.

Hogyan lehet megel6zni a széliitést?

® Végezziink 30 perces konnyd vagy
mérsékelten intenziv testmozgdst a hét
majdnem minden napjan, ha ezzel
kezelGorvosunk is egyetért.

® Haladéktalanul szokjunk le a
dohanyzédsrol.

® Legfeljebb egy pohar szeszes italt (2
deci bort, 1 korsé sort, fél deci rovid-
italt) fogyasszunk naponta.

e Szedjiik pontosan az eldirt adagban
a magas vérnyomads €s a magas verzsir-
szint csokkentésére az orvos altal felirt
gyogyszereket.

® A cukorbetegek kovessék pontosan a
vércukorszintjiik bedllitasdt célzo
orvosi elGirasokat.

® Bizonyos vérrogképzgdést, illetve
véralvaddst gatl6 gyogyszerek is segit-
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Széliités utén tovabbra is dohanyozni, zsiros ételek-
bdl sokat enni tébb, mint kdnnyelm(iség

hetnek a kovetkezd széliités elkertilésé-
ben. Beszéljitk meg kezelGorvosunkkal,
hogy esetiinkben ilyen kezelésre sziik-

ség van-e.
AN (UNCR I Y
£ X

gin

A kovetkez6 széliités megel6zése érdekében nagyon
komolyan kell venni az orvos éltal el6irt — példaul a
vérrogképzédést gatlo, a vémyomast csokkentd —
kezelést



