
Poradnik
dla pacjenta

z niewydolnością
serca



Czym niewydolność serca?
Niewydolność serca to przewlekła choroba, która
występuje, gdy serce nie jest w stanie pompować
wystarczającej ilości krwi, by zaspokoić potrzeby
organizmu. Objawia się to uczuciem zmęczenia, duszności
oraz obrzękami. Chociaż niewydolność serca jest
poważnym schorzeniem, odpowiednie leczenie i zmiana
stylu życia mogą znacząco poprawić jakość życia pacjenta.
W niniejszym poradniku znajdziesz informacje, które
pomogą Ci lepiej zrozumieć swoją chorobę oraz
wskazówki, jak z nią żyć.

Choć niewydolność serca to stan przewlekły, który wymaga
długoterminowego leczenia, współczesna medycyna oferuje szereg terapii,
które mogą skutecznie kontrolować objawy, spowalniać postęp choroby, a
nawet poprawiać funkcję serca. Dlatego tak ważne jest, aby pacjenci i ich
bliscy byli dobrze poinformowani o swojej chorobie, rozumieli jej przyczyny,
objawy, możliwości leczenia oraz znaczenie zmiany stylu życia.
Odpowiednia wiedza i zaangażowanie w proces leczenia mogą znacząco
wpłynąć na jakość życia pacjenta.

Niniejszy poradnik został stworzony z myślą o pacjentach z niewydolnością
serca i ich bliskich. Ma on na celu dostarczenie rzetelnych informacji na
temat choroby oraz praktycznych wskazówek dotyczących codziennego
życia z niewydolnością serca. Znajdziesz tu informacje na temat objawów,
diagnostyki, leczenia, a także porady, jak radzić sobie z emocjonalnymi i
psychologicznymi aspektami choroby.
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Objawy niewydolności serca mogą się różnić w zależności od
stopnia zaawansowania choroby. 
Do najczęstszych należą:

Duszność, zwłaszcza przy wysiłku fizycznym lub w pozycji
leżącej.
Zmęczenie i osłabienie.
Obrzęki nóg, kostek lub brzucha.
Przyspieszone lub nieregularne bicie serca.
Kaszel lub świszczący oddech, szczególnie w nocy.
Przyrost masy ciała z powodu zatrzymywania płynów.

Objawy 
niewydolności serca

Kiedy zgłosić się do lekarza?
Jeśli zauważysz nasilenie tych objawów, konieczna jest szybka
konsultacja z lekarzem

Objawy takie jak silny ból w klatce piersiowej, omdlenia,
duszność lub kołatanie serca są powodem do
natychmiastowego kontaktu z pogotowiem ratunkowym.
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Niewydolność serca jest złożoną chorobą, która może mieć różne przyczyny. Wiele
z nich wiąże się z uszkodzeniem lub osłabieniem mięśnia sercowego, co wpływa
na zdolność serca do skutecznego pompowania krwi. 

Choroba wieńcowa – zwężenie lub zablokowanie tętnic wieńcowych
ograniczające dopływ krwi do serca.
Zawał serca – uszkodzenie mięśnia sercowego spowodowane nagłym
zablokowaniem dopływu krwi.
Nadciśnienie tętnicze – przewlekłe wysokie ciśnienie krwi obciążające serce,
prowadzące do jego osłabienia.
Kardiomiopatie – choroby mięśnia sercowego (rozstrzeniowa, przerostowa,
restrykcyjna), które osłabiają jego funkcję.
Choroby zastawek serca – uszkodzenie lub wady zastawek serca, które
utrudniają prawidłowy przepływ krwi.
Arytmie serca – nieregularny rytm serca zaburzający jego efektywność w
pompowaniu krwi.
Cukrzyca – przewlekła choroba, która może prowadzić do uszkodzenia naczyń
krwionośnych i osłabienia mięśnia sercowego.
Wady wrodzone serca – nieprawidłowości w budowie serca, które mogą
prowadzić do problemów w jego funkcjonowaniu.
Zapalenie mięśnia sercowego – zapalenie serca, zwykle wywołane infekcjami
wirusowymi, prowadzące do uszkodzenia komórek serca.
Niewłaściwy styl życia – brak aktywności fizycznej, niezdrowa dieta, palenie
papierosów, nadmierne spożycie alkoholu, otyłość.
Czynniki genetyczne – dziedziczna skłonność do problemów sercowo-
naczyniowych.
Ostra niewydolność serca – nagły rozwój niewydolności w wyniku urazu,
infekcji, zawału serca lub operacji.

Przyczyny
niewydolności serca
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Diagnostyka niewydolności serca wymaga kombinacji wywiadu medycznego,
badań obrazowych i testów laboratoryjnych. Wczesne wykrycie choroby
pozwala na szybkie wdrożenie leczenia, które może znacząco poprawić jakość
życia pacjenta i zapobiec dalszym komplikacjom.
Do najczęściej wykonywanych badań należą:

Wywiad medyczny i badanie fizykalne - lekarz analizuje objawy, historię
chorób i przeprowadza badanie fizykalne, aby wykryć oznaki
niewydolności serca.
Elektrokardiogram (EKG) - badanie ocenia elektryczną aktywność serca,
wykrywając arytmie i inne nieprawidłowości.
Echokardiogram (echo serca) - ultrasonografia serca, oceniająca jego
strukturę i funkcję, w tym frakcję wyrzutową (EF).
RTG klatki piersiowej - badanie obrazuje powiększenie serca oraz płyn w
płucach, typowe dla niewydolności serca.
Test wysiłkowy - sprawdza wydolność serca podczas wysiłku, wykrywa
niedokrwienie.
Badania krwi - ocena markerów sercowych, takich jak BNP, troponina,
oraz funkcji wątroby i nerek.
Holter EKG - długoterminowe monitorowanie EKG w celu wykrycia arytmii.
Koronarografia - inwazyjne badanie tętnic wieńcowych, oceniające ich
stan i ewentualne blokady.
MRI serca - szczegółowe obrazowanie serca, oceniające blizny i funkcję
mięśnia sercowego.
Cewnikowanie serca - inwazyjna procedura mierząca ciśnienie i przepływ
krwi w sercu.

Diagnostyka
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Farmakoterapia odgrywa kluczową rolę w leczeniu niewydolności
serca. W zależności od objawów i przyczyny choroby lekarz może
przepisać różne grupy leków:

Inhibitory ACE (enzymu konwertującego angiotensynę) 
Antagoniści receptora angiotensyny II (ARB)
Beta-blokery
Diuretyki (leki moczopędne)
Antagoniści aldosteronu
Leki przeciwzakrzepowe
Inhibitory SGLT2

Leczenie 
niewydolności serca

Leczenie niewydolności serca ma na celu złagodzenie objawów,
poprawę jakości życia pacjenta, spowolnienie postępu choroby oraz,
w miarę możliwości, poprawę funkcji serca. Poniżej opisano główne
metody leczenia, które mogą być stosowane w zależności od stopnia
zaawansowania choroby i ogólnego stanu zdrowia pacjenta.
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Zmiana nawyków jest jednym z najważniejszych elementów leczenia
niewydolności serca. Pacjenci muszą wprowadzić modyfikacje, które
mogą poprawić funkcjonowanie serca i zmniejszyć objawy.

Dieta
Aktywność fizyczna
Zaprzestanie palenia i ograniczenie alkoholu
Monitorowanie masy ciała



Operacje chirurgiczne
W niektórych przypadkach, gdy leki i inne terapie nie są wystarczające,
konieczne może być leczenie chirurgiczne:

Przeszczep serca
Naprawa lub wymiana zastawki serca

Leczenie 
niewydolności serca

Urządzenia wspomagające serce
W niektórych przypadkach pacjenci z niewydolnością serca mogą
potrzebować implantacji urządzeń wspomagających pracę serca:

Kardiowerter-defibrylator (ICD)
Resynchronizacja serca (CRT)
LVAD (lewa komora wspomagająca)
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Opieka specjalistyczna i monitorowanie
Regularne kontrole u kardiologa są kluczowe w leczeniu
niewydolności serca. Lekarze monitorują postęp choroby,
dostosowują terapię i wczesne reagowanie na zmieniający się stan
pacjenta. Pacjenci powinni również monitorować objawy w domu,
takie jak nagłe przyrosty masy ciała, które mogą świadczyć o
gromadzeniu płynów w organizmie.

Wsparcie emocjonalne i psychiczne
Pacjenci z niewydolnością serca często doświadczają stresu, lęku i
depresji, co może wpływać na ich stan zdrowia. Wsparcie
psychologiczne, terapie indywidualne lub grupowe oraz wsparcie
rodziny są kluczowe w zarządzaniu emocjonalnym obciążeniem
choroby.



Styl życia przy
niewydolności serca

Dieta bogata w warzywa, owoce, pełnoziarniste produkty, a
uboga w sól, tłuszcze nasycone oraz przetworzoną żywność
wspomaga zdrowie serca. Dieta śródziemnomorska, oparta
na rybach, oliwie z oliwek, orzechach i warzywach, jest
uważana za jedno z najlepszych podejść do zdrowego
żywienia w kontekście niewydolności serca.

Regularna, umiarkowana aktywność fizyczna, taka jak
spacery, jazda na rowerze czy pływanie, może pomóc w
utrzymaniu zdrowego serca. Należy jednak unikać
intensywnych wysiłków, zwłaszcza bez konsultacji z
lekarzem. Trening musi być dostosowany do stanu zdrowia
pacjenta, a intensywność stopniowo zwiększana pod
kontrolą specjalisty.

Stres może być znacząco zwiększyć objawy niewydolności
serca. Techniki relaksacyjne, takie jak medytacja, głębokie
oddychanie, joga czy techniki mindfulness, mogą pomóc w
zredukowaniu napięcia i obniżeniu ryzyka wystąpienia
zaburzeń rytmu serca oraz zwiększenia wartości ciśnienia
tętniczego. Odpowiednia ilość snu jest również kluczowa dla
regeneracji organizmu.

Substancje takie jak alkohol, kofeina, nikotyna oraz narkotyki
mogą spowodować nasilenie objawów oraz samej
niewydolności serca. Ograniczenie spożycia tych substancji, a
w niektórych przypadkach całkowite ich wyeliminowanie,
może znacząco poprawić kontrolę nad schorzeniem.
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Monitorowanie
stanu zdrowia

Monitorowanie stanu zdrowia pacjentów z niewydolnością serca jest kluczowym elementem
leczenia i zarządzania tą przewlekłą chorobą. Regularna obserwacja objawów i kontrola
parametrów zdrowotnych pozwala na szybkie wykrywanie zaostrzeń choroby oraz
dostosowywanie terapii. Poniżej opisano główne aspekty monitorowania pacjentów z
niewydolnością serca.

Regularne wizyty u kardiologa
Pacjenci z niewydolnością serca powinni regularnie spotykać się z kardiologiem w celu oceny
postępu choroby i skuteczności leczenia. Lekarz będzie monitorować:

Stan kliniczny pacjenta – zmiany w objawach, takich jak duszność, zmęczenie, obrzęki.
Frakcję wyrzutową serca (EF) – badanie echokardiograficzne pozwala na ocenę, jak
efektywnie serce pompuje krew. Spadek EF może wskazywać na pogorszenie stanu serca.
Skutki uboczne leczenia – ocena działania leków, ich ewentualnych skutków ubocznych i
konieczność zmiany dawek.

Wizyty te są również okazją do omawiania z lekarzem wszelkich problemów związanych z
leczeniem i dostosowywania planu terapeutycznego.

Codzienna kontrola masy ciała
Nagły przyrost masy ciała może świadczyć o zatrzymaniu płynów w organizmie, co jest
częstym objawem pogorszenia niewydolności serca. Pacjentom zaleca się codzienne ważenie
o tej samej porze, najlepiej rano, przed jedzeniem i piciem. Jeśli masa ciała wzrośnie o więcej
niż 1-2 kilogramy w krótkim czasie (zwykle w ciągu 2-3 dni), pacjent powinien niezwłocznie
skontaktować się z lekarzem.

Monitorowanie ciśnienia krwi i tętna
Regularna kontrola ciśnienia krwi i tętna w warunkach domowych pomaga ocenić
skuteczność leczenia farmakologicznego. Zbyt wysokie ciśnienie krwi może zwiększać
obciążenie serca, podczas gdy zbyt niskie może być oznaką, że leki są zbyt mocne lub że
serce nie pompuje krwi wystarczająco efektywnie.
Pacjent powinien:

Sprawdzać ciśnienie krwi codziennie lub zgodnie z zaleceniami lekarza.
Monitorować tętno, zwracając uwagę na nieregularności rytmu serca (arytmie), które
mogą wymagać zmiany terapii.
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Czy niewydolność serca można całkowicie wyleczyć?
Niewydolność serca to choroba przewlekła, która zazwyczaj nie jest w pełni
wyleczalna. Jednak dzięki odpowiedniemu leczeniu, zmianie stylu życia i
regularnym wizytom u lekarza można skutecznie kontrolować objawy i spowolnić
postęp choroby. W niektórych przypadkach, np. po operacji naprawy zastawek
serca lub po przeszczepie serca, możliwe jest znaczne polepszenie funkcji serca.

Czy mogę prowadzić samochód, mając niewydolność serca?
W większości przypadków pacjenci z niewydolnością serca mogą prowadzić
samochód, jeśli ich stan zdrowia jest stabilny. Ważne jest, aby regularnie
kontrolować się u lekarza i upewnić się, że objawy, takie jak zawroty głowy,
zmęczenie czy nieregularne bicie serca, nie stanowią zagrożenia podczas jazdy. W
niektórych przypadkach lekarz może zalecić ograniczenie prowadzenia pojazdów,
zwłaszcza u osób z ryzykiem utraty przytomności lub nagłych arytmii.

Czy mogę uprawiać sport z niewydolnością serca?
Tak, umiarkowana aktywność fizyczna jest zalecana pacjentom z niewydolnością
serca, ponieważ może poprawić kondycję serca i ogólne samopoczucie. Ważne
jest jednak, aby program ćwiczeń był dostosowany do Twojego stanu zdrowia i
został skonsultowany z lekarzem. Ćwiczenia takie jak spacery, jazda na rowerze
stacjonarnym czy pływanie mogą być korzystne, ale intensywne sporty
wytrzymałościowe lub podnoszenie ciężarów mogą przeciążać serce i powinny być
unikanie.

Czy zmiana stylu życia naprawdę ma znaczenie?
Tak, zmiana stylu życia jest kluczowym elementem zarządzania niewydolnością
serca. Odpowiednia dieta, regularna aktywność fizyczna, rzucenie palenia,
ograniczenie alkoholu i kontrola masy ciała mogą znacząco poprawić jakość życia i
zmniejszyć ryzyko zaostrzeń choroby. Styl życia ma bezpośredni wpływ na
obciążenie serca i ogólne zdrowie organizmu.

Często zadawane
pytania (FAQ)
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Często zadawane
pytania (FAQ)

Jakie jedzenie powinienem unikać, mając niewydolność serca?
Pacjenci z niewydolnością serca powinni unikać żywności bogatej w sól, tłuszcze
nasycone i przetworzone cukry. Ograniczenie spożycia sodu jest kluczowe, aby
zapobiec zatrzymywaniu płynów w organizmie, co może pogorszyć stan serca.
Należy również unikać fast foodów, słonych przekąsek, konserw oraz tłustych mięs.
Zaleca się dietę bogatą w warzywa, owoce, chude białko i produkty pełnoziarniste.

Jak często powinienem chodzić do lekarza?
Częstotliwość wizyt u lekarza zależy od zaawansowania choroby i Twojego
ogólnego stanu zdrowia. W przypadku stabilnej niewydolności serca zaleca się
regularne kontrole co 3-6 miesięcy. Jeśli jednak objawy nasilają się lub pojawiają
się nowe problemy zdrowotne, konieczne mogą być częstsze wizyty. Warto
skonsultować się z lekarzem, aby ustalić indywidualny plan monitorowania.

Czy mogę pić alkohol, mając niewydolność serca?
Spożywanie alkoholu w niewielkich ilościach może być dopuszczalne dla niektórych
pacjentów z niewydolnością serca, jednak nadmierne picie alkoholu jest szkodliwe i
może prowadzić do pogorszenia stanu serca. Zawsze warto skonsultować się z
lekarzem, aby dowiedzieć się, czy w Twoim przypadku spożycie alkoholu jest
bezpieczne, a jeśli tak, to w jakich ilościach.

Czy mogę podróżować z niewydolnością serca?
Tak, ale podróżowanie z niewydolnością serca wymaga pewnych przygotowań.
Skonsultuj się z lekarzem przed podróżą, zwłaszcza jeśli planujesz loty lub długie
wyjazdy. Miej przy sobie leki, listę leków, a także informacje o chorobie w razie
nagłych sytuacji. Ważne jest również, aby podczas podróży robić przerwy na ruch,
aby zapobiec zakrzepom krwi.

Czy mogę współżyć seksualnie, mając niewydolność serca?
Tak, większość pacjentów z niewydolnością serca może prowadzić normalne życie
seksualne. Jeśli jednak doświadczasz objawów, takich jak duszność, ból w klatce
piersiowej lub nadmierne zmęczenie podczas aktywności fizycznej, skonsultuj się z
lekarzem. W niektórych przypadkach lekarz może zalecić zmiany w leczeniu lub
dostosowanie poziomu aktywności seksualnej. 11



Ten poradnik powstał w celu zwiększenia świadomości na temat
niewydolności serca wśród pacjentów oraz ich bliskich. Celem jest
dostarczenie rzetelnych informacji, które pomogą w zrozumieniu, jak ważna
jest właściwa diagnostyka, leczenie i monitorowanie tego schorzenia.

Niewydolność serca, choć często nie jest bezpośrednim zagrożeniem dla
życia, może prowadzić do poważnych powikłań, jeśli nie jest odpowiednio
leczona. Dzięki temu poradnikowi chcę, aby pacjenci czuli się pewniej w
zarządzaniu swoją chorobą, lepiej rozumieli swoje objawy oraz wiedzieli,
jakie kroki podjąć, aby prowadzić zdrowe i pełne życie.

Zachęcam do dzielenia się wiedzą zawartą w tym poradniku z bliskimi i
innymi osobami, które mogą potrzebować wsparcia w radzeniu sobie z
niewydolnością serca. 

Pamiętaj, regularne konsultacje z lekarzem i monitorowanie swojego stanu
zdrowia to klucz do skutecznego zarządzania niewydolnością serca.

Dziękuję za zaufanie!
Marcin Ruciński

więcej informacji: 
https://serce.info
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