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MALGORZATA STRYJECKA

WIEDZA STUDENTOW PIELEGNIARSTWA
PANSTWOWE] WYZSZE] SZKOEY ZAWODOWE] W CHELMIE
NA TEMAT NADCISNIENIA TETNICZEGO

Najczgsciej wystepujacym dietozaleznym schorzeniem ukfadu krazenia jest
nadci$nienie tetnicze. Choroba ta dotyka nie tylko osoby w wieku senioralnym, ale
réwniez osoby mliode, a nawet dzieci'. W Polsce nadci$nienie tetnicze znajduje si¢
w czoléwce chordb, wystepujacych w naszym spoleczenstwie. Podobna sytuacja jest
w innych krajach uprzemystowionych. Podwyzszone cisnienie tetnicze najczesciej
stwierdzane jest przypadkowo, podczas rutynowych pomiaréw w gabinecie lekar-
skim. U oséb dorostych prawidtowe ci$nienie tetnicze wystepuje wowczas, kiedy
warto$¢ skurczowa jest nizsza niz 140 mm Hg, a rozkurczowa nizsza niz 90 mm Hg.
Jezeli wartosci ci$nienia s3 wyzsze, wowczas mozna mowi¢ o wystapieniu nadci-
$nienia’. Bioragc pod uwage przyczyne rozwoju nadcisnienia tetniczego, wyrdz-
niamy nadci$nienie pierwotne (samoistne) oraz nadci$nienie wtérne (objawowe).
W wigkszosci przypadkéw (ok. 95%) zachorowan dotyczy nadcisnienia pierwotne-
go, ktérego bezposrednie przyczyny nadal nie sa do korica wyjasnione. Na wartos§¢
nadcis$nienia samoistnego wplywa: obciazenie dziedziczne, czynniki hormonalne,
wplyw $rodowiska, nieprawidtowa dieta’. Ci$nienie tetnicze dzielimy na ci$nie-
nie tetnicze skurczowe, zwane ,,gérnym” i ci$nienie rozkurczowe, zwane ,,dolnym”.
W trakcie skurczow komor krew jest ttoczona do duzych tetnic, gdzie ci$nienie osiaga
najwyzsza warto$c i jest zwane ci$nieniem skurczowym. Natomiast kiedy mamy do
mrzne - podrecznik dla studentow pielegniarstwa i potoznictwa, red. L. Paczek, K. Mucha

B. Foroncewicz, Warszawa 2004, s. 44-80.

2 B.D. Weiss, Medycyna rodzinna, Warszawa 1999, s. 76-78.

*  Z.Gaciong, . Lewandowski, M. Siniski, P. Abramczyk, Jak rozpoznac wtérne postacie nadcisnienia tetni-
czego?, ,Forum Medycyny Rodzinnej” 2008, t. 2, nr 5, 5. 341-342.
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czynienia z rozkurczem komor, ci$nienie krwi wowczas spada do poziomu najniz-
szego, panujacego w tym czasie w ukladzie tetniczym i jest to tzw. ci$nienie rozkur-
czowe’. Nieleczone nadci$nienie tetnicze przyczynia si¢ do wystepowania: udarow
mdzgu, niewydolnosci serca, choroby wiencowej, zawatu serca, miazdzycy zarosto-
wej tetnic konczyn dolnych, niewydolnosci nerek®.

W diagnostyce pacjenta z podejrzeniem nadcisnienia tetniczego, oprécz pomia-
ru ci$nienia krwi, nalezy wykona¢ m.in. pomiar masy ciala i wzrostu, obwodu pasa,
oceny tetnic szyjnych i wypetnienia zyl oraz oceny nerek®. Ponadto, trzeba wykonac
podstawowe badania laboratoryjne. W uzasadnionych przypadkach zakres wyko-
nywanych badan nalezy rozszerzy¢’. W poczatkowym okresie nadci$nienie tetnicze
moze nie dawac¢ zadnych objawoéw, az do momentu wystapienia pierwszych powi-
ktan. Wéwczas chorzy zglaszaja silne pulsujace bole i zawroty glowy, majg zaczer-
wieniong twarz oraz krwawienia z nosa. Podczas gdy choroba nie jest wlasciwie
leczona, moga wystapi¢ powiklania dotyczace réznych narzadéw i ukladow w na-
szym organizmie®,

Celem niniejszej pracy byto poznanie poziomu wiedzy studentéw Panstwowej
Wyzszej Szkoly Zawodowej w Chelmie na temat nadci$nienia tetniczego.

MATERIAL I METODY

Material badawczy stanowily ankiety, ktére zostaly wypelnione przez 356 stu-
dentow Panstwowej Wyzszej Szkoty Zawodowej w Chelmie, a dokfadnie kierunkow:
rolnictwo (47 osoby), pielegniarstwo (217 osoby) i pedagogika (92 osoby). Badania
przeprowadzono metoda opierajaca si¢ na autorskiej ankiecie, sktadajacej si¢ z pytan
na temat nadci$nienia tetniczego, jego przyczyn i skutkéw. Dokonano réwniez cha-
rakterystyki grupy badanej (tabela 1), ktéra obejmowata: wiek, wzrost, wage, BMI,
ple¢ i nadwage.

* P Bury, Edukacja i zdrowie, Gniezno 2008, s. 7.

O. Brauser, R. Sax, Nadcisnienie, profilaktyka i wlasciwa kuracja, Warszawa 2007, s. 19-20.

® Al Januszewicz, Co trzeba wiedzie¢ o nadcisnieniu tetniczym, Warszawa 1997, s. 14-20; A. Januszewicz,
Nadcisnienie tetnicze w praktyce lekarza rodzinnego. Zarys podstawowych zasad diagnostyki i leczenia,
Poznan 2003, s. 74-76.

M. Raginiak, Nadcisnienie — zwigzty poradnik, Warszawa 2000, s. 106-108; A. Januszewicz Postgpy w leczeniu
nadcisnienia tetniczego — nowe grupy lekow, nowe wskazania, [w:] Postepy w nefrologii i nadcisnieniu tetni-
czym, t. 1, red. A. Wigcek, E Kokot, Krakow 2002, s. 8-10; W. Januszewicz, E. Kokot, Interna, Warszawa 2006,
s.249.

W. Noszczyk, Miazdzyca i inne choroby tetnic obwodowych, Warszawa 2005, s. 10; M. Banach, M. Nowic-
ki, A. Goch, J. Rysz, Powiktania nadcisnienia tetniczego — poradnik dla lekarzy rodzinnych, Poznan 2007,
s.72-76.
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Sredni wiek badanych studentéw kierunku rolnictwo to 25,17 lat, pielegniarstwa
28,68 lat, za$ pedagogiki 20,92 lata. Najwiekszym $rednim wzrostem charaktery-
zowali si¢ studenci pielegniarstwa (170,69 cm), najnizszym za$ studenci rolnictwa
(168,57 cm). W przypadku sredniej masy ciata byta ona najwicksza w przypadku
studentéw pielegniarstwa (66,15 kg), za$ najmniejsza w przypadku studentéw peda-
gogiki (60,27 kg). Dane dotyczace wzrostu i masy ciafa studentéw przetozyty sie na
wyniki BMI. W badaniu brafo udziat facznie 267 kobiet i 89 mezczyzn. W przypad-
ku procentowego udziatu 0s6b z nadwaga byt on na podobnym poziomie na wszyst-
kich kierunkach i wynosit od 2,33 do 2,49%.

Tabela 1. Charakterystyka grup badanych [badania wlasne]

Parametr Rolnictwo n=47  Pielegniarstwon=217  Pedagogika n=92
Wieka (lata) 25,17 28,68 20,62
Wzrost [cm] 168,57 170,69 169,78
Masa ciala [kg] 63,39 66,15 60,27
BMI [kg/m?] 22,32 22,20 20,93
Ple¢ (K/M) 27/20 162/55 78/14
Nadwaga (%) 2,49 2,47 2,33

WYNIKI I DYSKUSJA

Ponad polowa kobiet i mezczyzn biorgcych udzial w badaniu udzielita prawidlo-
wych odpowiedzi na pytania ankiety. Uzyskany wynik jest lepszy od tego, jaki w swo-
ich badaniach uzyskata Nowak i inni dla losowo wybranej populacji naszego kraju
(53,1%)°. Z pytaniem dotyczacym prawidlowej wartosci ci$nienia tetniczego lepiej po-
radzily sobie kobiety (89,09%) niz mezczyzni (61,76%). Uzyskany wynik jest nizszy
niz ten, ktéry w swoich badaniach uzyskat Zawadzki i inni", natomiast wyzszy niz ten,
ktéry otrzymali dla catego spoleczenstwa Zdrojewski i inni w 2002 roku, wynoszacy
30,9% prawidlowych wskazan w przypadku pytania o definicje nadcisnienia tetniczego
185,3% w przypadku pytania o wartosci optymalne'. Uzyskane wyniki sg optymistycz-
ne, poniewaz wykazuja zwiekszenie si¢ wiedzy w spoteczenstwie na badany temat. Ko-
lejne pytania dotyczg przyczyn i skutkéw nadcidnienia tetniczego. Wéréd przyczyn
studenci, zaréwno kobiety, jak i mezczyzni, wymieniaja: stres, nadwage/otytos¢, wy-
stepowanie nadcis$nienia tetniczego u przodkéw. W przypadku skutkow nadcisnienia
respondenci gtéwnie wymieniali: zawal serca, miazdzyce, udar (wylew) mézgu.
mzozowski, E. Kolman i in., Wystgpowanie i wiedza o nadcisnieniu tetniczym u mieszkan-

cow wsi Boguszyce, ,,Advances in Clinical and Experimental Medicine” 2005, t. 14, (3A), s. 107-114.

1" M. Zawadzki, R. Porgba, P. Ga¢, K. Lewczuk, K. Pawlas, R. Andrzejczak, Wiedza studentéw uczelni Wro-

clawia na temat nadcisnienia tetniczego, ,Viamedica” 2007, t. 11, nr 5, s. 418-427.
' T. Zdrojewski, Nadcisnienie tetnicze w Polsce, ,,Terapia” 2002, nr 7-8, s. 4-7.
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Maly odsetek zaréwno kobiet, jak i mezczyzn zna warto$¢ swojego ci$nienia.
Oznacza to, ze respondenci biorgcy udzial w badaniu, nie stosuja profilaktycznej
kontroli swojego ci$nienia tetniczego. Zaden ze studentéw bioracy udziat w ankiecie
nie choruje na analizowang chorobe.

Tabela 2. Wiedza na temat nadci$nienia tetniczego wsrdd studentéw Panstwowej Wyzszej Szkoty
Zawodowej w Chelmie podzielonych wedlug kryterium plci [badania wlasne]

Pytania Kobiety Mezczyzni

n=267 n=89
Optymalne ci$nienie tetnicze wynosi? 89,09 61,76
Najnizsza warto$¢ cisnienia §wiadczaca o wystgpieniu nadci$nienia 48,18 25,00
tetniczego wynosi?

Przyczyny nadci$nienia tetniczego
Stres (zdenerwowanie) 97,27 88,23
Nadwaga/otylos¢ 98,18 98,53
Picie alkoholu 71,82 77,94
Picie kawy 44,54 54,41
Picie napojéw gazowanych 10,91 2,94
Palenie tytoniu 47,27 25,00
Nadmierny wysitek fizyczny 4,54 1,47
Nadmierna ilo$¢ soli w pozywieniu 87,27 91,18
Krétkowzroczno$é/dalekowzrocznosé 12,73 1,47
Nadciénienie tetnicze u przodkow 48,18 88,23
Bdle migrenowe glowy 65,45 22,06
Choroby nerek 17,27 17,65
Skutki nadci$nienia tetniczego

Zawal serca 95,45 88,24
Miazdzyca 93,64 95,59
Rozedma pluc 6,36 10,29
Choroba wrzodowa zoladka 3,64 2,94
Niewydolno$¢ nerek 44,00 55,88
Udar (wylew) mézgu 91,82 95,59
Osteoporoza 1,82 2,94
Czy zna Pan(i) wartos¢ wlasnego ci$nienia tetniczego? 26,36 22,06
Czy choruje Pan(i) na nadcisnienie tetnicze? 0,00 0,00
Jaka warto$¢ skurczowego ci$nienia miat Pan(i) podczas ostatniego 118,45 122,49
pomiaru?
Jakg warto$¢ rozkurczowego cisnienia miat Pan(i) podczas 74,32 80,24
ostatniego pomiaru?
Nieprawidlowe ciénienie tetnicze (> 140/90 mm Hg) podczas 0,00 0,00
ostatnich pomiardw

Tabela 3. obrazuje wiedze studentéow PWSZ w Chelmie ze wzgledu na kryterium
miejsca zamieszkania. Dane wskazujg, iz wiedza dotyczaca nadcisnienia tetniczego
jest wieksza wéréd mieszkancow miast niz wsi.
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Tabela 3. Wiedza na temat nadci$nienia tetniczego wsréd studentéw Panstwowej Wyzszej Szkoly
Zawodowej w Chetmie podzielonych wedhug kryterium miejsca zamieszkania [badania wlasne]

Mieszkancy Mieszkancy

Pytania miast wsi
n=189 n=167
Optymalne ci$nienie tetnicze wynosi? 93,65 88,02
Najnizsza warto$¢ cisnienia $wiadczaca o wystapieniu nadci$nienia 70,37 49,10
tetniczego wynosi?
Przyczyny nadci$nienia tetniczego
Stres (zdenerwowanie) 95,77 90,42
Nadwaga/otytos¢ 96,30 91,02
Picie alkoholu 46,56 43,11
Picie kawy 29,10 20,36
Picie napojéw gazowanych 14,81 11,98
Palenie tytoniu 47,09 24,55
Nadmierny wysitek fizyczny 10,05 6,59
Nadmierna ilos¢ soli w pozywieniu 44,97 64,07
Krétkowzroczno$é/dalekowzrocznosé 0,53 0,60
Nadcis$nienie tetnicze u przodkéw 82,01 79,64
Bdle migrenowe glowy 42,86 35,33
Choroby nerek 52,38 52,69
Skutki nadci$nienia tetniczego
Zawat serca 97,88 99,4
Miazdzyca 97,88 99,4
Rozedma pluc 1,06 0,60
Choroba wrzodowa zoladka 1,06 1,20
Niewydolno$¢ nerek 24,18 20,12
Udar (wylew) mézgu 98,94 96,14
Osteoporoza 0,53 2,4
Czy zna Pan(i) warto$¢ wlasnego ci$nienia tetniczego? 65,08 50,14
Czy choruje Pan(i) na nadcisnienie tetnicze? 0,00 0,00
Jaka warto$¢ skurczowego ci$nienia miat Pan(i) podczas ostatniego 118,05 122,17
pomiaru?
Jaka warto$¢ rozkurczowego ci$nienia miat Pan(i) podczas ostatniego 75,96 78,54
pomiaru?
Nieprawidlowe ci$nienie tetnicze (> 140/90 mm Hg) podczas ostatnich 0,00 0,00
pomiardéw

Bioragc pod uwage wiedze na temat przyczyn i skutkéw nadcidnienia tetnicze-
go na organizm czlowieka (tabela 3), mozna stwierdzi¢ na podstawie uzyskanych
danych, Ze byta ona najlepsza u studentéw pielegniarstwa. Wynik ten byt przewidy-
walny, gdyz program nauczania na tym kierunku jest bogaty w tematyke zwigzana
z analizowanym w tej publikacji zagadnieniu.
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Tabela 4. Wiedza na temat nadci$nienia tetniczego wsrdd studentéw poszczegolnych kierunkéow
(rolnictwo, pielegniarstwo, pedagogika) Pafistwowej Wyzszej Szkoly Zawodowej w Chelmie [badania
wiasne]

Rolnictwo Pielegniarstwo Pedagogika

Pytania n=47 n=217 n-92
Optymalne ci$nienie tetnicze wynosi? 89,36 97,24 91,30
Najnizsza warto$¢ cisnienia $wiadczgca o wystapieniu 57,45 85,25 48,91

nadciénienia tetniczego wynosi?
Przyczyny nadci$nienia tetniczego

Stres (zdenerwowanie) 91,49 97,24 94,57
Nadwaga/otytos¢ 93,62 99,54 94,57
Picie alkoholu 44,68 38,71 53,26
Picie kawy 23,40 17,51 35,87
Picie napojow gazowanych 10,64 2,30 4,35
Palenie tytoniu 36,17 17,51 41,30
Nadmierny wysitek fizyczny 19,15 24,42 7,61
Nadmierna ilo$¢ soli w pozywieniu 46,81 77,88 25,00
Krotkowzrocznos¢/dalekowzrocznosé 2,13 0,46 1,09
Nadciénienie tetnicze u przodkoéw 61,70 86,64 88,04
Bole migrenowe glowy 14,89 43,32 47,83
Choroby nerek 34,04 51,15 51,09
Skutki nadci$nienia tetniczego

Zawal serca 95,74 99,54 97,83
Miazdzyca 95,74 99,54 97,83
Rozedma pluc 4,26 0,46 1,09
Choroba wrzodowa zotadka 2,13 1,84 2,17
Niewydolnos¢ nerek 34,04 15,67 22,83
Udar (wylew) mézgu 95,74 97,24 97,83
Osteoporoza 2,13 0,46 1,09
Czy zna Pan(i) warto$¢ wlasnego ci$nienia tetniczego? 34,04 86,64 44,57
Czy choruje Pan(i) na nadci$nienie tetnicze? 0,00 0,00 0,00
Jaka warto$¢ skurczowego ci$nienia miat Pan(i) podczas 115,58 119,76 118,82
ostatniego pomiaru?

Jaka warto$¢ rozkurczowego cisnienia miat Pan(i) podczas 74,55 77,89 75,45
ostatniego pomiaru?

Nieprawidlowe ciénienie tetnicze (> 140/90 mm Hg) 0,00 0,00 0,00

podczas ostatnich pomiaréw

WNIOSKI

1. Wiedza statystycznego studenta uczelni Panstwowej Wyzszej Szkoty Zawodo-
wej w Chelmie jest nieco wigksza niz wiedza przecigtnego statystycznego, dorostego
Polaka.

2. Wérdd studentéw uczelni PWSZ w Chelmie odnotowuje sie analogiczng do
wystepujacej w calej populacji Polski rozbieznos¢ miedzy deklarowanym a rzeczywi-
stym wystepowaniem nadci$nienia tetniczego.
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3. W celu poprawy wcigz zlej sytuacji epidemiologicznej w kontekscie chordb
ukladu krazenia, niezbedne wydaje si¢ uwzglednienie problematyki prozdrowotnej
w programach nauczania wszystkich polskich uczelni.

SLOWA KLUCZOWE:
nadci$nienie tetnicze, przyczyny, skutki, Panstwowa Wyzsza Szkota Zawodowa
w Chelmie, student
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V3noxxenne

3nanus yvyauyxcst Boicureit [ocymapcrsennoit [Ipodeccuonanshoit [lxoner B Xenve
O IUMIIEPTEH3NN

[unepToHNA o4YeHb pacHpOCTpPaHEHA Cpefy B3POC/bIX MOJAKOB. K coxare-
HIIO, 0O/IbIIIe TIOJIOBVHBI ITAIIMIEHTOB He 0CO3HAIOT 3Toro ¢axTa. IloatoMy B cBA3N
CO CTIOKHOM 3MMJEMUOTIOTMYECKON CUTYalyieli OY€Hb BayKHO PACIIMPUTDH CHEKTP
06pa3oBaTebHBIX IPOTPaMM Ha TEMY 3[0pOBbsA J/IA HOAPACTAIOIIETO ITOKOIEHIIA.
Lenpro JaHHOTO MCCNENOBaHNA ABIAETCA O3HAKOM/IEHNE C TEKYLM YPOBHEM 3Ha-
HUit cTyfenToB Bricieit [ocymapcrBennoit [Ipodeccronanproit 11Ikoner B Xemve
00 apTepyanbHON runepTeH3nn. MaTepyranoM UCCIENOBAHUA CIY>KUIN aHKETB,
3aII0JTHEHHBIE CTYAeHTaMM (PaKy/IbTeTOB CETbCKOTO XO3AMCTBA, MeICeCTPUHCKOTO
mena v negaroruky Boicieit Tocymapcrsennoit ITpodeccuonanbhoit llxomnbt B Xern-
Me. Boree 1o/moBUHbI peCIIOH/IEHTOB IPABUIbHO OTBETI/IN HA BOIPOCHI 06 apTepu-
aJIbHOI ruIepTOHNN. XOTs BCero HeOOIbIIIOoN IIPOLIEHT OIIpAIINBaeMbIX 3HAET CBOE
Iapnenne. bplm 3amedensl pasnmunsa MKy MY)KUMHAMM Y SKEHIMHAMMA, JKIUTe-
JIAMY TOPOJOB U Cel M CTYAEHTaMU pas3/IMYHbIX (DaKy/IbTETOB. YPOBEHb 3HAHUIL
CTYEHTOB He HaMHOTO BBIIIE, YeM Yy CPeIHEro B3pOC/IOro mnoyAka. UTtobbl yryd-
IIUTD 3TY SNUAEMUOTIOTNYECKYIO CUTYAIINI0, HEOOXOAMMO BK/IIOUUTD BOIPOCHL, Ka-
CalolLMecs 3[0POBb, B y4eOHbIE TPOrPaMMbl BCEX ITOTbCKMX y4eOHbIX 3aBeJIeHNAX.

ABSTRACT

KNOWLEDGE OF STUDENTS OF THE STATE SCHOOL OF HIGHER EDUCATION IN CHEELM
ABOUT HYPERTENSION

Hypertension is very common among adult Poles. Unfortunately, more than half
of the patients are not aware of this fact. Therefore, due to the difficult epidemio-
logical situation, health education of young generation is very important. The aim
of this study is to recognize the current state of knowledge of students of the State
School of Higher Education in Chelm concerning hypertension. The research mate-
rial consisted of questionnaires filled in by students of agriculture, nursing and peda-
gogy departments of the State School of Higher Education in Chetm. More than half
of the respondents correctly answered the questions about hypertension. However,
only a small percentage of respondents knows their own pressure values. What is
more, differences between women and men, inhabitants of towns and villages and
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students of various faculties were noticed. The knowledge of students of particular
fields of study is slightly greater than that of the average adult Pole. In order to im-
prove this epidemiological situation, it is necessary to include pro-health issues in
the curricula of all Polish universities.
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