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CMP je porucha v prokrveni mozkove tkane.
Z 80% jde vetsinou o ischemickou formu,
kdy je prerusen nebo omezen prisun krve,
tedy kysliku a zivin, k bunkam. Ve zbylych

procentech se jedna o formu hemoragickou

(krvacivou) nebo smisenou.




Priciny - u ischemicke formy se na zhorseni
prutoku asi nejvice podili arterioskleroza
tepen a poruchy srdecniho rytmu. Mira
degenerace steny tepen je ovlivnena vykyvy
arterialniho tlaku, poruchami lipidoveho
spektra Ci onemocnenim jako je diabetes
mellitus. To jsou i rizikove faktory infarktu
myokardu. K uzavreni lumenu cévy dochazi

srazenim Kkrve primo v miste (trombus).




Krevni srazenina muze byt vmetena ze
srdce nebo sirsi cevy. K podobnym
porucham dochazi pokud stendza (zuzeni)
cévy je tak vyznamna, ze protekajici krev
nestaci k vyzive tkane. U hemoragicke
formy je primarni krvaceni a destrukce
okolni tkane. Slabym bodem byva oslabena
stena cévy nasledkem zanetu, vysokeho
arterialnimu tlaku nebo degenerativnich
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zmen v cele jeji sirce.




Co se pri mozkove cevni prihode deje?
Krevni srazenina zablokuje nebo omezi
zasobeni mozku krvi. Nebo také praskne
céva, ktera zasobuje mozek, a krev se vlije
do mozku nebo do jeho okoli. A dusledek?
Bunky v mozku rychle odumiraji a cast tela,

ktere "radi", prestane dobre fungovat.




Po prozitem infarktu myokardu se pacient
casto vraci do plnohodnotneho zivota, ale
po cevnich mozkovych prihodach ma tezky
pohybovy deficit, poruchy poznavacich
funkci, demenci. Tretina pacientu zustava
invalidni a odkazana na péeci druhe osoby,

upozornuji odbornici.




Onemocnéni perifernich tepen byva ve vice
nez 90% zpusobeno aterosklerézou Ci
Ci utlaku tepny.Tepny hornich koncetin jsou
postizeny zridka.




PRIZNAKY:

- pocit slabosti nebo necitlivosti tvare, ramen
a nohou, nejcasteji jen na jedné strane tela
- ztizeneé mluveni nebo porozumeni mluvené
reci
- problemy s videnim
- ztrata rovnovahy, problémy pfi chuzi,
zavrate
- prudke bolesti hlavy bez zjevne priCiny




Rizikove faktory:
- vysoky krevni tlak
- vysoka hladina cholesterolu
- ateroskleroza - kornaténi cév
- cukrovka
- nadmeérna krevni srazlivost
- onemocneéni srdce
- koureni a konzumace vyssich davek alkoholu
- nadvaha
- onemocneni cev a nadory, které hrozi vznikem
mozkove embolie

- nedostatek pohybu




Prevence
- dostatek pohybu
- zdrava strava - hodne ovoce a zeleniny,
celozrnne pecivo, lusteniny, sladkosti, tucna
a smazena jidla jev vyjimecne
- nekourit
- nepit alkohol
- udrzovat si normalni vahu
- vyvarovat se stresu
- pravidelny spanek.
- psychicka pohoda v praci | v soukromi.




V leveé sini vznika trombus
(viz sipka)




Fibrilace sini (mihani sini) je nejCastejSi
arytmii, jejiz incidence stoupa s vekem.
Podstatou je vznik krouzivého nebo
krouzivych vzruchu v sini srdce. Protoze se
sin levé komory “chveje” a pravidelne se
nestahuje, roste moznost vzniku krevni
srazeniny, ktera muze cestou pres levou
komoru a srdecnici (aortu) viletet do
perifernich tepen, nejcasteji do mozku, kde
uzavre privod krve do mozkove tkane a tim
vznikne mozkovy infarkt
(mrtvice=iktus=cévni mozkova prihoda).




Zdroje:
http://www.pharmanews.cz
http://www.ordinace.cz
http://zdravi.doktorka.cz




