
Гипертониялық криз

Гипертониялық криз-нерв жүйесінің қан айналымының бұзылыстарға ұшырыап ,әр түрлі гумаральдық әсерлердің нәтежесінде қан қысымының кенеттен көтеріліп кетуін айтады.

Бұндай бұзылыстарға жетелейтін жайсыз жағдайлар мыналар:

1)науқастың нерв психикалық зорығуы 

2)көп мөлшерде арақ шарап ішу 

3)егер қан қысымын көтеретін дәрілерді ұрықсатсыз тоқтатып тастаса

4)ауа райының кенеттен өзгеруі

Артериялық қысымды жоғарлататын ықпалдар
-Тамылардың α- адренорецепторларын қоздыру

-Жүректің симпатикалық қоздыпуының күшеюі(Жүректің лақтырысы жоғарлау)

-Ренин,Ангиотензин,Альдестеронжүйелерінің белсенуі

-Қандағы Са иондарының концентрациясынының жоғарлауы

-КХА өндірілуі жоғарлауы

-Кортизол деңгеінің жоғарлауы

-ЭНДОТЕЛИН өндірілуі жоғарлауы

-ТРОМБОКСАНА-A2 өндірілуі жоғарлауы
- Қандағы Nа иондарының концентрациясынының жоғарлауы
-Қан айналымдағы қан көлемі жоғарлауы
-Қан тұтқырлығы жоғарлауы
-Вазопрессин өндірілуі жоғарлауы
 АҚ анықтайтын негізгі гемодинамиикалық ықпалдар






АҚ қысымның жүйке жүйесіне және ренин ангиотензин жүйесіне әсері АҚ жоғарлауы.








Клиникалық белгілері :
Жаңа басталып келе жатқанда науқас мазасызданады .Жүрек соғуы жиілейді (тахикардия), науқас түегеліп отыруға мәжбүр бола бастайды.Ауа жетпей жүрегі қысылады .Басы қатты ауырады да ,кейін құсқысы келеді ,тіпті құсуы да мүмкін . Науқастың тілі күрметіліп ,сөздері түсініксіздеу бола бсатайды. Науқастың қан қысымы қатты көтерілгені байқалады(220/120) ЭКГ де тексергенде QRSтісшесінің кеңейгеніін,STсегментінің төмен түскенін ,оның терістігін байқауға болады.

Жедел жәрдем:

Бірішіден науқасқа дұрыс күтім керек.Дереу тез арада седуксен немесе дреперидол құйылуы тиіс .Лазекс-40-80мг,коргликон-0,06%-1мл,бәрін бірден қанға салу керек.Бұлшық етке клофелин 0,01%-0,5мл, 25%магни сульфат-10мл,50%,анальгин-2мл жіберніледі.Егер қан қысымы түспесе 20 минуттан кейін пенталгинді қанға тамызамыз.Кеін ганлиоблокатор қосылады  Осындай жедел жәрдем көрсетілгеннен кейін науқасты ауруханаға жеткізу қажет.
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АҚ сипатикалық жүйке жүйесіне және ренин-ангиотензин әсері
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