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Pte¢ a choroby kardiologiczne — jak choruje kobieta, jak meiczyzna

Choroby uktadu krazenia przez wiele lat uznawane byly za domene mezczyzn. Mezczyzni mieli
zawaty serca, gineli nagle z innych powoddéw kardiologicznych, czy doswiadczali udaréw mézgu. Od
kilku jednak lat, dzieki badaniom epidemiologicznymi i obserwacyjnym wiemy, iz czestos$¢
wystepowania choréb uktadu sercowo-naczyniowego jest poréwnywalna wsrdd kobiet i mezczyzn.
Dodatkowo po 60 roku zycia u kobiet — w poréwnaniu z mezczyznami — obserwuje sie szybki wzrost
czestosci zachorowan. Oproécz klasycznych czynnikdow ryzyka, jak nadcisnienie tetnicze, otytos¢,
palenie tytoniu, brak aktywnosci fizycznej, czy nieprawidtowy poziom cholesterolu, kobiety
narazone sg na dodatkowe specyficzne dla swojej pici ryzyko zwigzane ze zmianami nastepujgcymi
W cigzy (nadcisnienie tetnicze, czy cukrzyca indukowane cigzg), jak réwniez zaburzenia hormonalne
kobiet w wieku rozrodczym (zespdt policystycznych jajnikdow, przedwczesna menopauza).
Wystepowanie dodatkowego obcigzenia, unikalnych dla kobiet czynnikéw ryzyka, wigze sie
z koniecznoscig intensywnych dziatan zapobiegajgcych rozwojowi choréb uktadu krazenia i ich
skutecznego leczenia.

Wiekszos¢ klasycznych czynnikdw ryzyka oddziatuje w podobnym stopniu zaréwno na mezczyzn
i kobiety zwiekszajgc ich szanse na wystepowanie chordb uktadu krazenia. Jednakowy jest wptyw
otytosci, podwyzszonego stezenia cholesterolu w surowicy, czy braku aktywnosci fizycznej, jednakze
wykazano, iz palenie tytoniu znacznie bardziej obcigza rokowanie u kobiet. Warto o tym pamietac
w rozmowach z kobietami palgcymi tyton i szczegdlnie w tej grupie zacheca¢ do porzucenia natogu.

Zdarza sie rowniez, ze kobiety nie chorujg na choroby uktadu sercowo-naczyniowego zgodnie
z opisami w podrecznikach. W wytycznych diagnostyki np. choroby wienncowej klasyczne objawy,
czyli zamostkowy bdl w klatce piersiowej, pojawiajacy sie przy wysitku i ustepujgcy w spoczynku,
u mezczyzn przyjmowane sg za wysoce prawdopodobne rozpoznanie choroby, u kobiet natomiast
stanowig zaledwie przestanke do wykonania dalszych badan diagnostycznych. U kobiet dolegliwosci
zwigzane z chorobg wienicowg duzo czesciej przyjmujg tak zwane ,maski”, na przyktad — dusznos¢
wstepujgca w czasie wysitku fizycznego, napady kotatania serca, niecharakterystyczne dolegliwosci
w klatce piersiowej czy gornej czesci jamy brzusznej, czasami nudnosci czy wymioty. Réwniez
niektére badania, jak na przykfad préba wysitkowa majg duzo mniejsza wartos$¢ diagnostyczng
u kobiet w poréwnaniu z mezczyznami.
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Précz réznic w czestosci wystepowania chordb kardiologicznych pomiedzy ptciami warto rowniez
zauwazy¢ istotne rdinice w jakosci przestrzegania zalecen lekarskich. Wedtug badan
epidemiologicznych przeprowadzonych w Polsce (Natpol 2011) grupa najgorzej przestrzegajaca
zalecenn sg mezczyzni miedzy 40 i 60 rokiem zycia. Jest to jedna z mozliwych przyczyn réznic
chorobowosci miedzy ptciami, jak rowniez ogromne pole do dziatan zmierzajgcych do poprawy
wspotpracy z lekarzami.

Na podstawie danych z tego samego badania oceniano réwniez wiek serca Polakdw. Na podstawie
rozpowszechnienia czynnikdw ryzyka oszacowano, iz serce przecietnego Polaka jest srednio o 8-9 lat
starsze niz jego aktualny wiek. Co wiecej wykazano, iz proces starzenia serca przebiega odmiennie
u kobiet i mezczyzn. O ile serce meskie zaczyna starzec sie juz w wieku okoto 30 lat — ma wdéwczas
okoto 35-ciu lat, proces ten przebiega stopniowo, o tyle 30 letnia kobieta ma wiek serca odpowiedni
do wieku metrykalnego. Jednakze juz w wieku 40 lat serce kobiety jest $rednio o 10 lat starsze niz jej
wiek metrykalny, a w najstarszej grupie wiekowej kobiet okoto 70 roku zycia wiek serca osigga 95 lat.
Dane te wskazujg na koniecznosc¢ intensywnego postepowania prewencyjnego i edukacyjnego wsréd
kobiet juz w srednim wieku, co moze skutkowaé wolniejszym starzeniem sie serc Polakéw.
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