Zaburzenia rytmu serca

Prof. Wlodzimierz Musial, kierownik Kliniki Kardiologii UMB byl gosciem ostatniej
audycji z cyklu Pytanie do specjalisty w Radiu Othodoxia. Tematem byly zaburzenia
rytmu serca. Audycje prowadzil doc. Jan Kochanowicz. Oto zapis spotkania:

Jak to si¢ dzieje, ze serce pracuje?

Odbywa si¢ to dzigki funkcjonowaniu specjalnego uktadu bodzco-przewodzacego,
stanowigcego ,,rozrusznik™ serca i zarzadzajacego jego pracg. Ten uktad powoduje, ze nasze
serce pracuje bez przerwy, rytmicznie, z czgsto$cig w spoczynku ok. 60- 80 na minutg oraz
koordynuje skurcz i rozkurcz poszczegdlnych czesci serca.

Czym sa zaburzenia rytmu serca?

Okreslenie to obejmuje rézne zaburzenia zwigzane z funkcjonowaniem uktadu bodzco-
przewodzacego. Mozna je podzieli¢ na dwie glowne grupy: zwiagzane z przyspieszeniem
pracy serca, np. do 150-200/min. To tzw. czgstoskurcze, ktore moga dotyczy¢ roznych czesci
serca. Dlatego wyrdzniamy arytmie nadkomorowe i komorowe. Druga grupa zaburzen
zwigzana jest ze zbyt wolng pracg serca, np. z czestoscig 30/ na minutg. Okreslamy to mianem
blokow.

Zaburzenia charakteryzujace si¢ nierowna czy przyspieszong pracg serca nie zawsze
0znaczaja jego chorobe. Sg czasem rzecza fizjologiczng, spowodowang stresem, uzywkami,
wypaleniem zbyt duzej liczby papierosow itp. W zdrowym sercu takie przyspieszone czy
nieréwne bicie, odczuwane jako kotatanie, nie jest Szczegolnie grozne. Co innego gdy taka
sama arytmia wystepuje U 0soby z powaznym uszkodzeniem serca. Ale oceny, czy dana
arytmia jest grozna czy nie, dokona¢ moze tylko lekarz. On okresli czy jest to zwigzane
bezposrednio z chorobg serca, czy schorzeniem innych narzadéw, np. tarczycy. Zdecyduje tez
o wlasciwym postepowaniu. Niekiedy wystarczy ograniczenie uzywek , uzupetnienie potasu i
magnezu. Cz¢é¢ chorych wymaga dalszych badan , niekiedy specjalistycznych i leczenia w
warunkach szpitalnych.

Co to jest migotanie przedsionkow?

Przedsionki stanowig cze$¢ serca, a migotanie to bardzo szybka ich praca, 250-350/ na
minute. Wowczas przedsionki praktycznie nie kurczg sig, lecz drgaja czyli migocza.
Normalnie powinny pracowa¢ podobnie czesto jak cate serce 60-80/ na minutg. Migoczace
przedsionki nie biorg udziatu w pompowaniu krwi. W tych warunkach, inna cz¢s¢ serca-
komory, poradzi¢ muszg sobie same. Serce moze funkcjonowa¢ normalnie, cho¢ traci ok.
20% mocy. Znacznie powazniejszym niebezpieczenstwem wynikajacym z migotania
przedsionkow jest zalegajaca w nich krew, co sprzyja powstawaniu skrzeplin. Skrzepliny
moga nastepnie wraz z pradem krwi dosta¢ si¢ do mozgu, zatykajac naczynie i powodujac
niedokrwienny udar moézgu. Stan niezwykle grozny bedacy przyczyng kalectwa czy zgonu.
Szacuje sig, ze ok 20-25 proc, udarow jest pochodzenia sercowego, zwigzanych z
migotaniem przedsionkow.

Jakie sg objawy zaburzen rytmu serca?

Objawy wynikajace z arytmii moga by¢ indywidualnie bardzo r6znie przez pacjentow
odczuwane. Niektorzy nie odczuwajg ich w ogole 1 dopiero badanie lekarskie wykazuje
obecno$¢ skurczow dodatkowych czy migotania przedsionkow. Zaburzony, czy
przyspieszony rytm serca, szczegoélnie jezeli znacznie, odczuwany jest zwykle jako zjawisko
nieprzyjemne kotatania czy nierdwnego bicia serca. Tolerancja arytmii zalezy od czgstosci



pracy serca a takze stopnia jego uszkodzenia. Zdrowy uktad krazenia moze je znosi¢ bez
probleméw, jednak znaczne przyspieszenie w granicach 160-200/min. jest na dtuzszg mete
bardzo Zle tolerowane. Pojawiajg si¢ grozne objawy: dusznos$¢, spadek ci$nienia, bole w
klatce piersiowej, zastabnigcia czy utraty przytomnosci. W tych przypadkach konieczne jest
szybkie dziatanie i natychmiastowa pomoc lekarska.

Czy upaly wplywajq na zaburzenia rytmu?

Tolerancja wysokich temperatur jest sprawg indywidualng. Warto podkres$li¢, ze ludzie starsi,
cierpigcy na choroby uktadu krazenia najczgsciej zle znosza upaty. Gorace lato sprawia, ze
bardziej si¢ pocimy a brak uzupetnienia ubytku ptynéw doprowadzi¢ moze do zaburzen
elektrolitowych (np. potasu) i sprowokowac¢ arytmie. Ludzie z chorobami serca znacznie
gorzej znosza arytmi¢ w wysokiej temperaturze.

Jaka diagnostyke nalezy wykonaé, aby diagnozowaé arytmie?

Aktualne zalecenia kardiologiczne nakazuja, aby u kazdego pacjenta powyzej 65 r zycia
lekarz zbadat puls, czy jest miarowy. Jesli nie, wykonat badanie EKG w celu wykluczenia
migotania przedsionkow. Kontrola ci$nienia to tez absolutnie podstawowa rzecz podczas
wizyty lekarskiej. Diugotrwate nadci$nienie sprzyja zaburzeniom rytmu. Rutynowe badanie
EKG nie zawsze pozwala na wykrycie arytmii, szczeg6lnie gdy pojawia si¢ okresowo czy
krotko trwa. Wowczas pomocne jest 24 godzinne monitorowanie EKG. Obecne urzadzenia
pozwalaja na monitorowanie pracy serca nawet do 7 dni. Nowe perspektywy stwarza
mozliwos¢ rejestracji ekg w dowolnym czasie przez samego chorego i przestania zapisu
telefonem komérkowym do oceny. Niestety taki system nie dziata w Bialymstoku. Wazne, u
chorych z zaburzeniami rytmu, jest badanie echokardiograficzne, pozwalajace na
szczegotowa oceng funkcji serca. W przypadku uporczywej arytmii, szczegoélnie jesli
towarzyszg jej powazne objawy diagnostyke przeprowadza si¢ w warunkach szpitalnych i
obejmuje szereg specjalistycznych badan. Konieczne jest tez sprawdzenie, czy arytmia nie
wynika z choroby innych narzadéw, np. nerek lub tarczycy. Lekarz na podstawie kompletu
badan mozemy okresli¢ jaki charakter ma arytmia: tagodny czy ztosliwy 1 zdecydowac o
sposobie leczenie. W przypadku fagodnych zaburzen rytmu wystarczy uspokajajaca rozmowa,
zalecenie higienicznego trybu zycia, preparaty potasu i magnezu czy lek z grupy B-
adrenolitykow. Przy groznych arytmiach dysponujemy zaréwno odpowiednimi lekami jak i
niefarmakologicznymi metodami terapii. Aktualnie jesteSmy $wiadkami ograniczenia
szerokiego stosowania lekow antyarytmicznych. Zgromadzone do§wiadczenia wskazuja, ze
mogg one nie tylko leczy¢, ale same prowokowac arytmie.

Co robi¢, gdy leki nie skutkuja?

Postep kardiologii i coraz bardziej dostepne nowe mozliwoscCi zwigzane sg z
niefarmakologicznymi metodami leczenia zaburzen rytmu. W przypadku groznych arytmii
komorowych coraz czeSciej wszczepiany jest kardiowerter/defibrylator. Jest to niewielkie lecz
skomplikowane urzadzenie monitorujace prace serca i ingerujace w przypadku arytmii.
Zasada jego dziatania przypomina autoalarm w samochodzie, lecz urzadzenie nie tylko
monitoruje arytmig, ale takze leczy. Inng coraz powszechniej stosowang metodg jest ablacja
zaburzen rytmu. Zabieg polegajacy na lokalizacji a nastgpnie zniszczeniu przy pomocy pradu
wysokiej czestotliwosci miejsca powodujacego arytmie serca. Cheiatbym poinformowac, ze
wszystkimi wymienionymi mozliwo$ciami terapii dysponujemy w Biatymstoku.



