MAGASVERNYOMAS-BETEGSEG ELETMODTERAPIAJA

MAGYAR ELETMOD ORVOSTANI TARSASAG
1. KONGRESSZUSA

DR. VERNES REKA
Sportorvos, Hipertonoldgus, Eletmédorvos
Eletméd Orvosi Kézpont

2020. februar 14.



High blood pressure_
High body-mass index|
High fasting plasma glucose_
Tobacco

Alcohol use|

Ambient particulate matter|
High total cholesterol|
Impaired kidney function|
Short gestation_

Low whole g rains|

Low fruit |

Low nuts and seeds|

High sodium |

Household air pollution_
Low birthweigh;
Occupational risks|

Child wasti ng_

Low omega—')’_

Low vegetable;

Low physical activity_
Unsafe wate:
Handwashing_

Low fibre|

Unsafe sanitation

---- Better health

—— Reference

---- Worse health
HIV/AIDS and tuberculosis
Diarrhoea, lower respiratory, and other commeon infectious diseases

I Neglected tropical diseases and malaria

I Maternal disorders

I Neonatal disorders

I Nutritional deficiencies

Il Other communicable, maternal, neonatal, and nutritional diseases
Neoplasms

[ Cardiovascular diseases

I Chronic respiratory diseases

I Cirrhosis and other chronic liver diseases

Il Digestive diseases
Neurological disorders

0 Mental disorders

I Diabetes, urogenital, blood, and endocrine diseases

I Musculoskeletal disorders

I Other non-communicable diseases

~ | Transport injuries

[ Unintentional injuries

I Self-harm and interpersonal violence

|
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The Lancet October 16, 2018




Emelkedett-normalis vérnyomas
130-139/85-89 Hgmm

|
Eletmédtanécsok

1. fokozatl hypertonia
140-159/90-99 Hgmm

|
Eletmddtanacsok

2. fokozatd hypertonia
160-179/100-109 Hgmm

Eletmédtanacsok

3. fokozatu hypertonia
> 180/110 Hgmm

Eletmédtanacsok

@ Crade .- Crade o Crade 3
High normal BP i ) g

BP 130-139/85-89 mmH A Hypertension Hypertension

M9 BP140-159/90-99 mmHg | | BP160-179/100109mmHg | | BP=180/10 mmHg
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Lifestyle advice

[ Consider drug treatment in |

very high risk patients with
CVD, espacially CAD

Lifestyle advice

(" Immediate drug treatment
in high or very high risk
patients with CVD,
renal disease or HMOD

l

Lifestyle advice

Immediate drug
treatment in all patients

l

N o ™

Lifestyle advice

Immediate drug
treatment in all patients

i

Drug treatment in
low moderate risk patients
without CVD, renal disease
or HMOD after
3-6 months of lifestyle
intervention if BP not
controlled

N 7 0

Aim for BP control
within 3 months

Aim for BP control
within 3 months

Gydgyszeres kezelés
mérlegelése
nagyon nagy kockazatu

Gyogyszeres kezelés
azonnali megkezdése

nagy vagy nagyon

Gyogyszeres kezelés
azonnali megkezdése
valamennyi beteg

Gyogyszeres kezelés
azonnali megkezdése
valamennyi beteg

betegek’ esetében nagy kockazatd esetében esetében
betegek® esetében
* Cardiovascularis betegségek,
Gyogyszeres kezelés cél cél

kiildndsen coronariabetegség
fennélltakor.

® Cardiovascularis betegségek,
vesebetegség vagy hypertonia mediélta
szervkarosodas fennélltakor.

“ Cardiovascularis betegségek,
vesebetegség vagy hypertonia mediélta
szervkarosodas hianyaban.

kis vagy mérsékelt
kockazatu betegek’
esetében,
ha harom-hat hénapig
tart6 életmodvaltast
kovetoen sem
kontrollalt a vérnyomas

a vérnyomaskontroll
elérése harom
hénapon belil

a vérnyomaskontroll
elérése harom
hénapon belil

( BP thresholds and recommendations for treatment and follow-up J

I

Normal BP
(BP <120/80

mm Hg)

I

Elevated BP
(BP 120-129/<80

mm Hg)

Promote optimal
lifestyle habits

Reassess in
1y
(Class lla)

Stage 1 hypertension
(BP 130-139/80-89
mm Hg)

Clinical ASCVD
or estimated 10-y CVD risk
210%*

Assess and
optimize
adherence to
therapy

Consider
intensification of
therapy

Stage 2 hypertension
(BP 2140/90 mm Hg)

©ESC/ESH 2018



= Hipertonia noveli:

Koronaria betegség
Stroke

Kronikus vesebetegség
Demencia
Szivelégtelenség
kockazatat

Eletmdd valtoztatds hatdsa egyenld egy vérnyomascsokkentd gydgyszer hatasaval

2 Hgmm diasztolés vérnyomascsdkkenés 6%-al csokkenti a koronariabetegég és 15%-al a stroke kockazatat

Diéta és viselkedés terapia a vernyomasbetegség kezelés minden stadiumaban javasolt

Rezisztens hipertonia

Compliance
Szekunder hipertonia
Eletmdd tényezbk



Okok
Els6dleges magasvérnyomas = esszencialis hypertonia 90-95%
Nincs ismert specifikus kivalto ok

Cél

120/80 hgmm

Kivéve: ortostatikus hipotensio (autonom neuropatia), tiineteket okozo alacsony vérnyomas
Vérnyomas mérés modszere

Standardizalt rendel6i mérés - Automated Office Blood Pressure (AOBP)
ABPM



“Egészséges életmod”

0 dohanyzas

1-2 alkoholos ital maximum/nap
5 adag zo6ldség, gyumalcs

10 10,000 lépés

20 20 perc stressz kezelés

25 <25 BMI



Testsuly csokkentés  Testsuly / testzsir Idealis testtomeg BMI 21 -5 Hgmm - 2/3 Hgmm
(18-25)
1 kg=1Hgmm
Taplalkozas DASH Z6ldség, gyimolcs (novény - 11 Hgmm -3 Hgmm
Mediterran alapu), teljes értékd
Sébevitel « 1500 mg/nap, de legaldbb -5 Hgmm - 2/3 Hgmm
csokkentése 1000 mg-al csokkenteni
Kalium fogyasztas 3000-5000 mg/nap -4/5 Hgmm -2 Hgmm
novelése
Testmozgas Aerob 90-150 perc/hét -5/8 Hgmm -2/4 Hgmm
Kozepes intenzitasu (60-
70% HRR)
Rezisztencia (suly) 2x60 perc/hét -4 Hgmm -2 Hgmm
edzés 50-80% max

10 ismétlés x 3 szet

Alkohol fogyasztas -4 Hgmm -3 Hgmm
csokkentése



Testsuly és vérnyomas
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Body Mass Index

Adiposity Based Chronic Disease — ABCD, nem egyenl6 az obezitassal (BMI < 30)

diabetes
zsirszovet
mikrobiom? antibiotikumok?



Taplalkozasi mintazat és magas vérnyomas

Sdébevitel csokkentése

= Na <« 90 mmol (2g) = 5gr NaCl (2,5 gr)

= Dozis fliggd

= Gyogyszeres terapia hatékonysagat is noveli

= Egyéni variabilitas (RAA rendszer tulmukodés)

» Feldolgozott élelmiszerek (processed / ultraprocessed food)

Kivéve: CKD (K), s6 veszt6 nephropatia, (CVD rizikd), ACEi



Taplalkozasi mintazat és magas vérnyomas

DASH (Dietary Approaches to Stop Hypertension) diéta
-11,4/5,5 Hgmm

Csokken:

=  Testsuly

= Szivritmus zavar
= DMllriziko

= CRP

=  Apolipoprotein B
= Homocystein

= Szivelégtelenség
= (ssz-haldlozds
= Stroke kockazat

Table 3. DASH Eating Plan
Recommendations

Nutrient Amaount per Day*
Carbohydrate 56% of total calories
Total fat 27% of total calories
Saturated fat 6% of total calories
Protein 18% of total calonies
Cholesterol 150 mg

Sodium 2,300 mg (1,500 mg)"
Potassium 4,700 mg

Calcium 1,250 mg
Magnesium 500 mg

Fiber A0 q

Haved an i _.1‘. i LA .':'...'.'I diet

* 1500y soelivers seas formd 1o be better for lwering blood presiu

DIASH: Dietary 4 Illr-.r\-.l.-l.-.'.;u".;t. i) .'\r.-JI.'.- .l’."'||,'-g':'.'.-.'._.."-.-l.'
Saotirce: Reference 8



Taplalkozasi mintazat és magas vérnyomas

Nordic diéta

Mediterran diéta

AHA diéta

Ornish diéta

WFPB — Whole Food Plant Based diéta (American College of Lifestyle Medicine)

Teljes értékd, novényi alapu —
Z0ldség, huvelyesek, magfélék, gylimolcs, osszetett szénhidrat

Magas rost bevitel
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Taplalkozasi mintazat és magas vérnyomas
Taplalék kiegészitok:
K bevitel (natriuresis) 4.7 gr/nap

Gyogynovények
Fokhagyma 3,75/3,39 Hgmm

D-vitamin (renin-angiotensin-aldosterone) VITAL trial
Mikrobiom és magasvérnyomas

Alvas
Testmozgas
Diéta (DASH)

Prebiotikum - rost, IR, kalcium felszivddas segitése
Probiotikum

Synbiotikum

Xenobiotikum



Taplalkozasi mintazat és magas vérnyomas

Kavéfogyasztas és magasvérnyomas

Egyéni variabilitas (slow metabolizers)

¢ napi 300 mg

* Nem-gyakori fogyasztoknal 10 Hgmm-el emelheti a vérnyomast, a rendszeresen fogyasztoknal nincs ilyen hatas
* Potencirozhatja a stressz altal kivaltott vérnyomas emelkedést (5-10 Hgmm) nem-rendszeres fogyasztoknal

* Magasvérnyomas betegeknél 1.5 x nagyobb a vérnyomas emelkedés

* Nem-kontrollalt vérnyomasban kerulni kell

* Arendszeres kavé fogyasztas (napi 6-ig) nem noveli a HTN incidenciajat

* Rendszeres kaveé fogyasztok ha elhagyjak a kavét, 1,2-0.49 Hgmm-el csokken a vérnyomas

* Csokkenti a Parkinson, Alzmeimer, kdszvény, DM Il, vastagbélrak, hasnyalmirigyrak el6fordulasat



Testmozgds és magasvérnyomas

= NG az artérias elaszticitas

= NO szintetaz né

= Nyird er6 hatasara csokken a kollagén depozitum a mediaban

= (Csokken a szimpatikus tonus, csokken a keringé katekolaminok szintje
= (Csokken a teljes periférias ellenallas

Vazizomzat

kapillaris szam novekedés (angiogenesis)
remodelling (arteriogenesis)
alapanyagcsere

Genetika (HERITAGE Family Study)




DOES NOT PARTICIPATE IN REGULAR EXERCISE'

No CV,* metabolic,” or renal
disease AND no signs or
symptoms* suggestive of CV,
metabolic, or renal disease

:

Medical clearance® not necessary

:

Light-* to moderate-intensity
exercise’ recommended

May gradually progress to
vigorous-intensity® exercise
following ACSM Guidelines®

Known CV, metabolic, or renal
disease AND asymptomatic

Any signs or symptoms suggestive
of CV, metabolic, or renal disease
(regardless of disease status)

Medical clearance Medical clearance
recommended recommended

Following medical clearance, Following medical clearance,
light- to moderate-intensity light-to moderate-intensity

exercise recommended exercise recommended
May gradually progress as May gradually progress as
tolerated following tolerated following
ACSM Guidelines ACSM Guidelines

PARTICIPATES IN REGULAR EXERCISE'

No CV,? metabolic,” or renal
disease AND no signs or
symptoms* suggestive of CV,
metabolic, or renal disease

Continue moderate- or
vigorous-intensity exercise

May gradually progress
following ACSM Guidelines®

Known CV, metabolic, or renal

) ¢ Any signs or symptoms suggestive
disease AND asymptomatic

of CV, metabolic, or renal disease
(regardless of disease status)

Discontinue exercise and seek
medical clearance

May return to exercise
following medical clearance
Gradually progress as
Continue with moderate- tolerated following
Following medical clearance,
may gradually progress as
tolerated following

ACSM Guidelines



Testmozgas és magasvérnyomas
Fittségi allapot

Kbzepes intenzitasu : max intenzitas 60-70%a
Aerob

30-60 perc

Heti 3 alkalommal

12—-16 hét

FITT- VP

Frequency — Gyakorisag
Intensity — Intenzitas

Type of exercise — Tipus
Time (duration) — Id6tartam
Volume — Ossz mennyiség
Progression - Progresszio

Akut testmozgas utani vérnyomascsokkenés

Ellenallas — suly — er6 edzés kiegészitd terapiaként



Kiegészito terapia

Mindfulness (tudatos jelenlét) terapia
Zene terapia
Joga

Meditacio



A viselkedés valtozas transzteoretikus modellje

Elhatarozas el6tti allapot  Nincs probléma, “Jol vagyok, nincs Informacio nyujtas “Erdekelné
Precontemplation nem érdekli panaszom” valamilyen irdsos
anyag? Aggodom az
egészségéért”
Elhatarozas Erti a valtozas “Tudom, hogy Akadalyok “Gondolkozzon el
Contemplation elényeit foglakoznom kellene megbeszélése rajta hogy min tudna
vele, de most nem legkdnnyebben
érek ra” valtoztatni”
Cselekvés el6készitése Erti a valtozas “Azon gondolkozom  Otletek, belsé “Talaljuk ki hogy
Preparation elényeit, hogy tudnam az forrasok tudna ebédet vinni
gondolkozik ebédet megoldani” magaval”
hogyan
Cselekvés Lépéseket tesz Elkezdtem futni Tamogatas, hosszu “Hogy sikerult?”
Action Nem eszem fehér tavu tervezés
kenyeret
Fenntartas Tobb, mint 6 Heti 3x futok Felkészités nehéz “Hogy megy? Mit

Maintance hdnapja helyzetekre fog csinalni, ha ...?”



Viselkedés terapia

Mélyen berogziilt szokasok — viselkedési mintazat

Ujfajta betegmagatartas: tajékozodas, aktiv részvétel
Motivacios interju

Bels6 motivacio vagy teljesen internalizalt kilsé motivacio
Erzelmi egészség

Az orvos egészsége

Orvos — beteg kapcsolat

Valasztas : 3 féle dolog kozil

Intenziv életmod kezelés



Eletméd Orvosi Kozpont

Csapat:
Orvos — Dietetikus - Mozgasterapeuta
Szakorvosok

Vizsgalatok
Terapia



Eletméd orvosi ambuldns lap

Jelen panasz
Anamnézis

Rizikd faktorok
Gyodgyszerek
Dohanyzas (PY)
Alkohol

Fizikai aktivitas: FITT
Taplalkozas

Alvas

Motivacid

Leletek
(labor, EKG, szemészet, kardioldgia, vese UH)

Fizikalis vizsgalat
testOsszetétel

Osszefoglalas, diagnézis:
Kezelési terv:

Dietetikus
Mozgasterapeuta



KOSZONOM A FIGYELMET




