Dr. Matos Lajos:

Utitars a magas vérnyomas

Hypertonia Magazin 2010/3

Sokan és sokat utazunk. Ha tudjuk, hogy minden harmadik-negyedik felnéttnek magas a
vérnyomasa, akkor tisztdban kell lenniink azzal, hogy sokunk egyik allandé utitarsa a
hipertoniabetegség. Ezt figyelembe venni minden indulas el6tt, utazas alatt és utdn — szo6 szerint
— ¢letfontossagu lehet.

Milyen jarmiivel utazunk?

A magas vérnyomads barmilyen modon szivesen utnak indul, de szereti, ha sajatos szempontjait
figyelembe vessziik. Ha a legegyszeriibb lehetdségre gondolunk, vagyis sétalunk, gyalogolunk,
kocogunk, futunk, vérnyomdasunk egészséges allapotban is kotelességszeriien emelkedik. Ha a
vérnyomas eleve emelkedett, fizikai terhelésre veszélyesen magas értékre is felugrik — erre
utazas nélkiil is gondolnunk kell. A jol beallitott gyogyszeres kezelés egyik fontos szempontja
az 1s, hogy a terhelések okozta vérnyomaskiugrasokat fékezze — ezt is célszerii
kezel6orvosunkkal megbeszélni. Kivaltképp akkor, ha kerékpartirara indulunk...

Hajo, vasut: Ezeken a kozlekedési eszk6zokon ugyanazok a szempontok érvényesek, mint
utazads nélkiil: a szokédsos iddkben ellendrizziik a vérnyomast, gondosan irjuk be a
vérnyomasnaploba, a beallitott idédpontokban vegyiik be a vérnyomascsokkentd gyogyszereket.
Elérhet6 helyen legyen nalunk a kortorténet, esetleg koérhazi zarojelentés is. Barmilyen
jarmiivel utazunk, vildgosan Osszedllitott lista legyen kéznél gyogyszerelésiinkrdl, a
gyogyszerek kémiai nevének és adagjadnak fOltiintetésével. A patikaszerek neve szinte
orszagonkeént folismerhetetlentil kiilonbozhet!

Autd: Nem csak a magas vérnyomasban szenveddk autozasakor 1ényeges, hogy mind a sof6r,
mind az utasok érdeke a rendszeres, orankénti sziinet, labmozgatassal tarkitva, €s bdséges
folyadékfogyasztas. A hipertoniasok hosszi autoutja soran figyelni kell a gyogyszerek
raktarozasara is: altalaban semmiféle patikaszernek nem tesz jot, ha a kocsi legforrobb pontjain
tartjak!

Repiilogep: A betegek legtobb kérdése ezzel az utazasi moddal kapcsolatos, és a doktornak erre
ol kell késziilnie. A kereskedelmi forgalomban 1év6 gépeken csak stlyos 1égzési-keringési
zavarokban szenvedd betegek utazasa igényel kiilon orvosi mérlegelést, esetleg kiegészitd
kezelést, példaul idéleges oxigénbelégzést. Ha a hipertonias beteg vérnyomasa nincs megfeleld
szintre allitva, az ugyancsak fokozott kockazatot jelent: a jelenleg érvényben 1évo, nehézkes
biztonsagi rendszabalyok, a kiszdmithatatlan késések ¢és egyéb gondok olyan terhelést
jelenthetnek, melyeket célszerii elkeriilni, illetve ha lehet, késébbre halasztani. Megfontolando
az utazas, amig a vérnyomads a kivant értéken nem stabilizalodik.

Ha valaki olyan szivbeteg, hogy esetleg oxigénbelégzésre lehet sziiksége, azt altalaban egy
héttel indulas eldtt kell bejelenteni a légitarsasagnal. A nemzetkdzi 1égi forgalomban részt vevd



gépek 6500-13500 méter magassagban repiilnek, amit az egészséges emberi szervezet is csak
tulnyomasos kabinban képes elviselni. Ennek megfeleléen az utastérben a belélegzett levegd
olyan oxigéntartalommal ¢és nyomassal keriill az utasok tlidejébe, mintha 2438 méter
magassagban tartozkodnanak. Ez azonban a repiilout kényelmes testhelyzetében a szivbetegek,
a hipertoniasok szamara sem jelent veszélyt. Amire figyelni kell: a kabinban 1évo levego olyan
széaraz, mintha az utasok a sivatagban iildogélnének orakon keresztiil. Ezért fontos a bdséges
folyadékfogyasztas, de nem alkoholt tartalmaz6 folyadékkal, hanem Ilehetdleg vizzel,
asvanyvizzel.

Ha repiiliink, feltétleniil elégséges gyogyszer legyen nalunk a tervezett utazas teljes
id6tartamara, és csakis a kézipoggydszban, ha a foladott csomag nem érkezne meg veliink
egylitt. A biztonsagi rendszabalyok miatt esetleg csak felbontatlan gydgyszerdobozokat
engednek fel a gépre — ezt érdemes indulas eldtt a 1égitarsasagtol megkérdezni.

A hosszu utazas kiilonleges nehézségei

Jetlag: Vilagszerte rovid, angol nevén emlegetik az id6zona-valtas okozta tiinetcsoportot. Ez a
napi életritmus megzavarasabol eredd, napokig tartd panaszokat foglalja 6ssze. A hosszu, kelet-
nyugati repiildutak soran jelenik meg ez a kellemetlen allapot, mely az egészséges embereken
is érvényesiil, de a betegek, példaul a hiperténidsok szamara fokozottan okozhat tiineteket. Ha
kelet felé repiiliink, a napi ciklus fazisa rovidiil, vagyis az életciklus felgyorsul, ami korai
lefekvést vagy korai folkelést jelent. Ha keletrdl nyugat felé repiiliink, az életciklus lassul, tehat
tovabb kell fennmaradni, illetve kés6ébb kelni. Foleg keleti iranyba repiilve vezet nehezen
kiegyenlithetd id6eltolodashoz. Altaldban egy-két id6zona atrepiilése még nem okoz panaszt,
de nagy az egyéni érzékenység is. A nagy tavolsdgok viszont hosszu alkalmazkodast
igényelnek: az idézona-valtdshoz idézonanként egy napra van sziikség.

Testlink biologiai 6rdja megérkezéskor nem lesz szinkronban a helyi iddvel: a nappali
viladgossag és az ¢éjszakai sotétség iitkdzik azzal, ami odahaza megszokott, az ébrenlétet és az
alvas idejét, az étkezést vagy a testhdmérsékletet szabalyozzuk, de az nem felel meg a kiilsé
kornyezetnek. A jetlag a sziv- és érrendszeri betegek szdmara nagyobb megterhelést jelent, mint
az egészséges embereknek. A magas vérnyomast betegek esetleg erre is nagyobb mértékben
reagalnak, ezért javasolt a vérnyomads rendszeres ellendrzése, és sziikség esetén a gydgyszerek
adagjanak modositasa. Arra is figyelni kell, hogy a gyogyszerszedés iddpontjat ugyancsak at
kell helyezni az érkezés napszaki viszonyai szerint.

,» Luristaosztaly-tiinetcsoport™: A mult szazad otvenes éveinek kozepén figyeltek fel arra a
jelenségre, hogy a hosszi repiildut végén megerkezd utasok kozott akad olyan, aki a
turistaosztalyon utazva heveny visszérgyulladas tlineteivel igyekszik a gépbdl kiszallni, de
sulyos szovodményként tiidéembolia tlineteivel keriil korhdzba, sét az utébbi miatt hirtelen
meghal.

Ennek alapjan nevezték el a stlyos eseménysort turistaosztaly-tlinetcsoportnak, mert Ugy
véleményezték, hogy a replildgépek turistaosztalyainak sziik tiléseibe sok orara bepréselt utasok
kapnak also végtagi mélyvénas trombdzist, €s ez a mechanizmus.

Az ok alapvetden nem a hipertonia, de ha valaki valéban sok 6rén keresztiil nem mozog, csak
iil, a magas vérnyomas esetén még nagyobb a véralvadas kockéazata, mint normalis vérnyomas



esetén. Egy tanulmény igazolta, hogy a jarmitdl fiiggetleniil négyoranyi, mozgas nélkiili iilés
repiilén, vonaton, buszon vagy autdéban egyarant megduplazza az als6é végtagi mélyvénas
trombozis esélyét. A kockazatnak ez a relativ ndvekedése igen riasztd, de az abszolit szam nem
nagy: 6000 utasbol egy eset.

A sz6védmény azonban igen sulyos, ezért feltétleniil sziikséges minden jarmiivon utazénak
legalabb 6ranként néhany percre az iilésbol folkelni, mozogni. Lényeg az, hogy a magas
vérnyomasu betegek megfeleléen beallitott gydgyszeres kezelés mellett ugyanolyan szabadon
utazhatnak, mint a nem-hipertoniasok, csak tobb figyelmet igényelnek. De megérdemlik.



